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Gute Software muss
nicht teuer sein

Perfekt fur kleine Praxen bis
drei Mitarbeiter und Existenzgrinder

Keine Investitionskosten, kleine monatliche Preise,
entwickelt von Therapeuten fur Therapeuten

« Praxisorganisation, Terminplanung und
Dokumentation ganz nach Bedarf

v Datensicherheit durch automatische
Datenspeicherung in der Cloud

¥ Mit automatischen Updates immer aktuell

v Telefonischer Support bei allen Fragen
rund um die Software

Jetzt Termin vereinbaren unter:

08000000770

oder besuchen Sie uns unter:
www.buchner.de/starten




Auf Nummer sicher gehen

@ Ein nasser Novembermorgen. Therapeut X wagt sich aus dem Haus. Seine Mission:
zur Arbeit gehen. Bekleidet mit Regenjacke und -hose in leuchtendem Gelb, sollte ihn
jeder noch so schlaftrunkene Autofahrer aus der Ferne bereits erkennen, wenn er sich
gleich todesmutig auf sein Fahrrad schwingt. Doch auf dem Weg dorthin gibt es noch
einige Gefahren zu meistern. Der Sturm vom Vortag konnte Ziegel geldst oder einen
Ast angebrochen haben. Jederzeit konnte also etwas von oben unseren mutigen The-
rapeuten erschlagen. Also driickt er sich an der Hauswand entlang, wo ihm die Traufe
des Daches Schutz bietet. Vorsichtshalber hat er den Fahrradhelm dennoch bereits
aufgesetzt. Denn nun gilt es, die Strecke von der Haustir bis zum Fahrradstander am
Gartentor zu Gberwinden. An regnerischen Tagen verwandelt nasses Laub die Geh-
wegplatten in eine Todesfalle.

Doch auch an diesem Tag hat er wieder geschafft. Nun noch die drei Kilometer bis zur
Praxis Uberstehen, ohne zu stiirzen, von einem anderen Radfahrer abgedrangt oder
von einem Auto Ubersehen zu werden — und schon ist die Sicherheit der Praxisraume
erreicht. Der Therapeut atmet erleichtert durch, legt seine Schutzausristung ab und
beginnt mit der Arbeit —in der Gewissheit nun fiir einige Stunden sicher zu sein, bevor
wieder der gefahrliche Heimweg droht. Fiihlen sich Ihre Therapeuten bei lhnen auch
so sicher? Wenn nicht, finden Sie im Schwerpunkt dieser Ausgabe viele Tipps und
Hinweise zum Thema, denn die Praxissicherheit steht in diesem Monat im Fokus —von
gesetzlichen Vorgaben, lber sichere Arbeitsbedingungen bis hin zu Erste-Hilfe-MaR-
nahmen im Notfall.

Bleiben Sie gesund und haben Sie einen erfolgreichen Monat.
Mit den besten GrtifSen Yvonne Millar, Redakteurin

Editorial _ 03

Was noch im Heft
ist, wir aber nicht
erwahnt haben ...

... ist die Neufassung der
Heilmittel-Richtlinie, deren
Regelungen wir der aktuellen
Fassung gegenlibergestellt
haben.Wenn alles so lauft,wie
der G-BA sich das vorstellt, tritt
die Neufassung der HeilM-RL
aber erst ab Oktober2020in
Kraft.

...ist dasThema Spenden —wie
Sie dabei moglichst geschickt
vorgehen, welche steuerlich
relevanten Formalien einzu-
halten sind und was zu den
Betriebsausgaben zahlt.

..istTil Tiger,derin der
Ergotherapiepraxis von Anke
Mdiller bereits seit acht Jahren
schiichternen Kindern dabei
hilft, mutiger zu werden und
ihr Selbstwertgefiihl zu stei-
gern.
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Liebe Leserinnen und Leser,

die liberwiegende Anzahl der Therapeuten
ist weiblich und die tiberwiegende Anzahl
unserer Autoren und Redaktionsmitglieder
ebenfalls. Trotzdem verwenden wir das so
genannte ,generische Maskulinum®, die
verallgemeinernd verwendete mdnnliche
Personenbezeichnung, weil die Texte einfa-
cher und besser zu lesen sind.
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Ausstattung
HaUSbeSUCh Die grof8zligig gestaltete Physiotherapie-Praxis von Martin Eh-
lers, Physiotherapeut und Heilpraktiker, liegt vor den Toren Ber-
lins in Falkensee. Mit Betreten der Praxis befindet man sich im
bei Physiotherapie Martin Ehlers weitldufigen Eingangsbereich. Auf die kleinen Patienten (oder
www.physiotherapie-martin-ehlers.de Gaste) wartet eine Spielecke [1], ein Wasserspender [2] sorgt an
warmen Sommertagen und nach der Therapie fir eine kleine
Erfrischung. Herzstlick der Praxis ist der grol3ziigig geschnittene
Trainingsraum [3], ausgestattet mit einem breiten Repertoire
an Trainingsgeraten — von Gymnastikballen, Trampolinen, Kettle
Balls bis hin zu Balance Boards. Zusatzlich gibt es mehrere Ein-
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zelbehandlungsraume [4], in denen das neunkopfige Therapeu-
tenteam [5] die Patienten behandelt. Auch Hausbesuche fiihren
die Therapeuten durch.

Spezialisiert auf Riickenbeschwerden

Der Schwerpunkt der Praxis liegt auf der Behandlung von Wir-
belsdulen- und Gelenkproblemen. Das gesamte Team hat ent-
sprechende Zusatzqualifikation. Es flhrt neben Krankengym-
nastik und manueller Therapie auch Extensionsbehandlungen
im Schlingentisch durch. Zudem bietet es Ultraschall-, Reiz-
strom- und HeiRluftbehandlungen an, ebenso wie Fango-Pa-

ckungen. Erganzt wird das Leistungsangebot um Kinder-Bobath
und -Vojta, Riickenschule sowie der perzeptiven Padagogik —
einem Behandlungskonzept, das aus einer speziellen Form der
Faszientherapie, einer sensorischen Gymnastik, Meditation und
einem Gesprach besteht. Ziel ist es, den Selbstheilungsprozess
anzuregen.

In der angeschlossenen Heilpraxis fiir Osteopathie bietet Mar-
tin Ehlers [6] zudem Akutpatienten eine zeitnahe Behandlung
auch ohne arztliche Verordnung [7] an.

unternehmen praxis 11.2019
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Urteil: Sektoraler Heilpraktiker fir Logopaden moglich — aber

nicht fur Ergotherapeuten

Eine ausgebildete Logopadin kann eine
sektorale Heilpraktikererlaubnis flr das
Gebiet der Logopadie erhalten. Das hat
das Bundesverwaltungsgericht (BVerwG)
in Leipzig kurzlich entschieden. In einem
weiteren Verfahren, in dem eine Ergothe-
rapeutin geklagt hatte, hatte hingegen
die Revision des Landes Baden-Wirttem-
berg Erfolg (Az.3 C 8.17).

Eine ausgebildete Logopadin mit eigener
Praxis in Baden-Wurttemberg hatte
geklagt, weil das Land ihren Antrag auf
eine sektorale Heilpraktikererlaubnis 2015
mit der Begriindung abgelehnt hatte,
dass die Erlaubnis grundsatzlich nur
unbeschrankt erteilt werden konne. Das
Bundesverwaltungsgericht (BVG) wies
nun in letzter Instanz die Revision des
Beklagten zurlick. Voraussetzung fur eine
auf die Logopadie beschrankte Heilprak-
tikererlaubnis sei allerdings, dass sie sich
einer eingeschrankten Kenntnispriifung
unterziehen musse.

In einem Parallelverfahren, in dem die
Klagerin fur den Bereich der Ergothera-

pie eine sektorale Heilpraktikererlaub-
nis angestrebt hatte, hatte hingegen
die Revision des Beklagten Erfolg. Die
Richter verwiesen den Fall zur weiteren
Sachaufklarung zurlick an den Verwal-
tungsgerichtshof, denn das Bundesver-
waltungsgericht konne die erforderli-
chen tatsachlichen Feststellungen zur
Gefahrengeneigtheit der beabsichtigten
Tatigkeit nicht selbst treffen.

DVG: Bundesrat will Therapeu-
ten starker einbinden

Das Digitale Versorgung-Gesetz (DVG)
soll nach einem Beschluss des Bundes-
rats hinsichtlich der Beteiligung von
Heilmittelerbringern gedndert werden.
Zum einen soll gepriift werden, ,ob die
Verordnungsfahigkeit von digitalen
Gesundheitsanwendungen auf weitere
Leistungserbringer als den behandeln-
den Arzt erweitert werden kann®. Denn
,der Behandler kann dabei auch ein
Psychotherapeut oder Physiotherapeut
sein“. Ferner werde die Bundesregierung
gebeten, fir Physiotherapeuten sowie
Hebammen und Entbindungspfleger,zu-
mindest eine freiwillige Moglichkeit zur
Anbindung an die Telematikinfrastruktur
zu schaffen®.

Das von der Bundesregierung geplante
DVG sieht vor, dass Arzte medizinische
Apps zulasten der Krankenkassen ver-
schreiben dirfen. Die 2. und 3. Lesung im
Bundestag ist fiir den 7. und 8. November
2019 geplant.

mehr: https://tinyurl.com/y3jy879m

Beitragsbemessungsgrenzen werden auch 2020

wieder steigen

Aufgrund der positiven Einkommensent-
wicklung hat das Bundeskabinett fiir 2020
hohere Beitragsbemessungsgrenzen fir
die Renten- sowie Kranken- und Pflegever-
sicherung beschlossen. Ab 1.Januar 2020
steigt die Beitragsbemessungsgrenze fiir
die Rentenversicherung auf 6.900 Euro
monatlich (West) bzw. 6.450 Euro (Ost).

unternehmen praxis 11.2019

Bisher lag sie bei 6.700 Euro in den alten
sowie 6.150 Euro in den neuen Bundes-
landern. Die Beitragsbemessungsgrenze
fir die Kranken- und Pflegeversicherung
erhoht sich auf 4.687,50 Euro monatlich
(2019: 4537,50 Euro). Auch die Versiche-
rungspflichtgrenze, bis zu der sich Ar-
beitnehmer gesetzlich krankenversichern
muissen, wird auf 62.550 Euro pro Jahr
angehoben (2019: 60.750 Euro).
Entscheidend fiir die Herleitung der
neuen Rechengrofen ist die Entwicklung
der Bruttogehalter im Jahr 2018. Diese
stiegen bundesweit um 3,12 Prozent

(im Westen um 3,06, im Osten um 3,38
Prozent). Bevor die Verordnung im Januar
2020 in Kraft treten kann, muss der Bun-
desrat noch zustimmen.

Psychotherapeuten durfen
zukunftig Ergotherapie ver-
schreiben

Approbierte Psychotherapeuten sowie
Kinder- und Jugendpsychotherapeuten
sollen kiinftig Ergotherapie verordnen
dirfen. Das sieht das Gesetz zur Reform
der Psychotherapeutenausbildung vor,
welches der Bundestag am vergange-
nen Donnerstag verabschiedet hat. Ziel
der Reform ist es, die Versorgung von
insbesondere schwer psychisch kranken
Menschen zu verbessern.

Das Gesetz benotigt noch die Zustim-
mung des Bundesrates. Es soll zum 1. Sep-
tember 2020 in Kraft treten. Zukunftig
wird es einen funfjahrigen Studiengang
Psychotherapie geben, der sich aus einem
dreijahrigen Bachelor- und einem zwei-
jahrigen Masterstudium zusammensetzt.
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Rheuma-Patienten erhalten zu
wenig Heilmittel

Rheuma-Patienten erhalten in Deutsch-
land zu wenig Heilmittel. Das erklarte die
Prasidentin der Deutschen Rheuma-Liga
Rotraut Schmale-Grede kiirzlich auf dem
47. Kongress der Deutschen Gesellschaft
fir Rheumatologie (DGRh). Laut der Kern-
dokumentation des Deutschen Rheu-
ma-Forschungszentrums haben 2017
weniger als 30 Prozent der Betroffenen
Krankengymnastik erhalten.
Ergotherapie haben nur vier Prozent der
Manner und sechs Prozent der Frauen
unter den schwer betroffenen Rheuma-
kranken erhalten. Dabei seien in den
letzten Jahren die Moglichkeiten zur Ver-
ordnung ohne eine Gefahr von Regressen
durch den G-BA wesentlich verbessert
worden, so Schmale-Grede.

Ferner kritisierte sie die langen Warte-
zeiten bis zum Therapiebeginn. Aktuelle
Zahlen zeigen, dass 2017 in Deutschland 17
Prozent der Patienten mit rheumatoider
Arthritis und 41 Prozent der Patienten mit
ankylosierender Spondylitis mehr als zwei
Jahre warteten, bis sie von einem Rheu-
matologen behandelt worden seien. ,Einer
der Griinde fur die spate Versorgung beim
Facharzt ist der Mangel an Rheumatolo-
gen in Deutschland®, betonte sie.

Hebammenausbildung ab
2020 an Hochschulen

Hebammen werden kiinftig nicht mehr

an Fachschulen, sondern an Universitaten
ausgebildet. Ein entsprechendes Gesetz
hat der Bundestag Ende September verab-
schiedet und damit auch fristgerecht eine
EU-Richtlinie umgesetzt. Das duale Bache-
lor-Studium soll sechs bis acht Semester
dauern und wissenschaftliche Inhalte mit
praktischer Arbeit kombinieren. Nach einer
Ubergangszeit soll die Hebammenausbil-
dung ab 2022 ausschlieflich an Hochschu-
len stattfinden.

Bundesgesundheitsminister Jens Spahn
erwartet sich von der Reform der Heb-
ammenausbildung auch eine Steigerung
der Attraktivitat des Berufes, die dem
bestehenden Fachkraftemangel entge-
genwirken soll. Aulerdem sei die Reform
notig, um den standig steigenden An-
forderungen an die Geburtshilfe gerecht
zu werden. Auch der Deutsche Hebam-
menverband hatte schon seit Jahren die
Akademisierung des Berufes gefordert.

App will Menschen mit MS in
Bewegung bringen

»MS bewegt” heil3t der neue Online-
Coach, der speziell fir Menschen mit
Multipler Sklerose (MS) entwickelt wurde.
Ziel des Angebots ist es, allen interessier-
ten MS-Erkrankten wohnortnah individu-
elle Bewegung zu ermdéglichen. Uber eine
App erhalten Betroffene ein personliches
Bewegungscoaching sowie individuell
zugeschnittene Ubungen und Trainings-
plane. Zusatzlich werden sie mit einem
Fitnesstracker ausgestattet, der Bewe-
gung im Alltag und bei sportlichen Akti-
vitdten erfasst. Die Daten werden uber
die App an einen Therapeuten gesendet,
der das Training individuell zuschneidet
und an MS-bedingte Symptome anpasst.
Das MS-Portal AMSEL hat die App mit
weiteren Partnern der Gesundheits- und
Bewegungsbranche entwickelt, die Tech-
niker Krankenkasse (TK) fordert sie. Ab
Herbst 2019 soll an Kliniken und neuro-
logischen Praxen mit dem Schwerpunkt
Multiple Sklerose in ganz Baden-Wdirt-
temberg und in Wirzburg eine Studie zur
Machbarkeit- und Wirksamkeit von ,MS
bewegt” durchgefiihrt werden. Es wer-
den noch Studienteilnehmer gesucht.

mehr: https://tinyurl.com/y3okzoby

Pneumologen entwickeln facheribergreifende Leitlinien-App

Die Deutsche Gesellschaft fur Pneu-
mologie und Beatmungsmedizin (DGP)
entwickelt derzeit eine facherlibergrei-
fende Leitlinien-App, die die Behandlung
multimorbider Patienten verbessern
soll. Die App ,Leila“ soll Arzten helfen,
medizinische Leitlinien alltagsgerecht
und miteinander vernetzt abrufen zu
konnen, heillt es in einer Pressemittei-
lung der DGP. Sie soll ab Dezember 2019
als kostenfreie Beta-Version fur Android
und iPhones in den jeweiligen App-Sto-
res zur Verfiigung stehen. Bereits jetzt
kénnen sich Interessierte fiir den Launch
registrieren.

Fast zwei Drittel der Deutschen Uber

65 Jahren leiden an mindestens drei
chronischen Erkrankungen. Fir Mediziner
bedeute dies eine besondere Herausfor-
derung. Fir eine zielflihrende Betreuung
von Patienten ist es daher wichtig, neben
dem eigenen Fachgebiet auch das Wissen
weiterer Disziplinen mit einzubeziehen®,
so der DGP-Schatzmeister Dr. Thomas
Kohnlein, Facharzt fir Innere Medizin,
Pneumologie und Schlafmedizin, der die
App wissenschaftlich betreut.

mehr: www.leila.de
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GrolRe und kleine Unterschiede
Heilmittel-Richtlinie heute und Neufassung ab Oktober 2020

Der G-BA (Gemeinsame Bundesausschuss) hat die Neufassung der Heilmittel-Richt-
linie beschlossen, die voraussichtlich ab Oktober 2020 in Kraft treten wird. Bis dahin
vergeht fast noch ein ganzes Jahr, trotzdem sind viele Praxisinhaber neugierig.
Deshalb hier schon einmal vorab eine Zusammenfassung: In der folgenden Ubersicht
dokumentieren wir die wichtigsten Anderungen der Neufassung. Damit Sie eine faire
Chance haben, diese Anderungen in den Praxisalltag einzuordnen, haben wir das, was
heute gilt, den vermutlichen Anderungen ab Oktober 2020 gegeniibergestellt.

Aber immer daran denken: Diese Neuerungen gelten erst in einem Jahr!

A | Aligemeine Grundsétze

Aktueller Oberbegriff »Physikalische Therapie« Zuktinftiger Oberbegriff »Physiotherapie« (§ 2, § 17)

Bisher gibt es die »Stimm-, Sprech- und Sprachtherapie« Durch die Erweiterung heifSt das in Zukunft: Stimm-, Sprech-,
Sprach-und Schlucktherapie (§ 2, § 30, § 33a)

Anmerkungen|Kommentar

Die Schlucktherapie wird als eigenstandige Behandlung in der Heilmittel-Richtlinie
ausgewiesen und kann als eigenstandige TherapiemaBnahme verordnet werden.

B | Grundséatze der Heilmittelverordnung

Arzte wissen wenig Uber Heilmittel-Vorverordnungen durch Zukunftig sollen Arzte sich Gber Vorbehandlungen informieren.
andere Arzte Versicherte werden verpflichtet, Auskunft darlber zu erteilen
(§3 Abs. 3)

Anmerkungen | Kommentar
Fur Arzte wird es einfacher. Ab sofort gilt klar, neuer Arzt neuer Verordnungsfall.
Die Details dazu regelt der § 7 Abs. 3.

Es gibt immer noch Arzte die glauben, dass nur die im Heilmit- Es wird ausdriicklich beschrieben: ,die abgebildeten Beispieldia-
telkatalog ausdriicklich aufgefiihrten Diagnosen verordnungs- gnosen sind hierbei nicht abschlieBend” (§ 4)
fahig sind

Anmerkungen|Kommentar
Damit wird endlich klargestellt, dass in den jeweiligen Diagnosengruppen auch
andere als die aufgelistenen Erkrankungen Heilmitteltherapie erhalten kénnen.

Die Arzte sind verpflichtet, vor der Verordnung von Heilmittelthe-  Der neue Paragraf regelt wie bisher die arztliche Diagnostik. In-
rapie eine entsprechende Diagnostik durchzufiihren. haltlich hat er sich nicht geandert, fasst aber die Inhalte der alten
§§ 26, 29,34 und 41 zusammen (§ 6a)
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B | Grundsatze der Heilmittelverordnung

Politik _ 1

Aktuell gibt es den Regelfall, mit Erst- und Folgeverordungen mit
gegebenenfalls anschlieBender Verordnung aulRerhalb des Re-
gelfalls

Es gibt VO-Mengen je Diagnose fir Erst- und Folgeverordnungen
und Gesamtverordnungsmengen des Regelfalls

Wenn die Gesamtverordnungsmenge des Regelfalls ausgeschopft
worden ist, kann auerhalb des Regelfalls verordnet werden. Die-
se Verordnung kann einem Genehmigungsvorbehalt unterliegen.

Verordnungen aullerhalb des Regelfalls diirfen die notwendigen
Heilmittel fir maximal zwolf Behandlungswochen enthalten.
Die Menge pro Verordnung bemisst sich anhand der verordneten
Frequenz

Anmerkungen |Kommentar

In Zukunft wird es den »Verordnungsfall« geben. Ein Verord-
nungsfall umfasst alle Heilmittelbehandlungen fir eine Pati-
entin oder einen Patienten auf Grund derselben Diagnose (d. h.
die ersten drei Stellen des ICD-10-GM-Codes sind identisch) und
derselben Diagnosegruppe nach Heilmittelkatalog. Wegen des
Wegfalls der Verordnung aulRerhalb des Regelfalls, entfallt auch
das zugehorige Genehmigungsverfahren (§ 7)

Erst- und Folge-VO fallen zuklnftig weg, es gibt dafuir eine Hochs-
menge je Verordnung. Und anstelle der Gesamtverordnungdmen-
ge des Regelfalls gibt es eine ,orientierende Behandlungsmenge”
je Verordnugsfall. Fur die Podologie und Ernahrungstherapie sind
keine orientierenden Behandlungsmengen festgelegt (§ 7)

Wenn die orientierende Behandlungsmenge ausgeschopft ist,
gibt es auch weiterhin die Moglichkeit, aus medizinischen Griin-
den Heilmittel zu verordnen. Diese medizinische Begrindung
muss in den arztlichen Akten dokumentiert sein (§ 7)

Die Hochstmenge je Verordnung darf zukunftig auch dann nicht
Uberschritten werden, wenn die orientierende Behandlungs-
menge ausgeschopft worden ist und der Arzt aus medizinischen
Grinden weiter verordnet (§ 7)

Wahrend bei VO auRerhalb des Regelfalls bisher Heilmittel fiir einen Zeitraum von zwolf Wochen verschrie-
ben werden konnten, miissen in Zukunft weiter »kleinteiligere« VO ausgestellt werden, die Hochstmenge je
VO gem. HMK muss weiter eingehalten werden. Das erhoht den Aufwand fir Patienten und Arzte.

Versicherte mit langfristigem Heilmittelbedarf erhalten Verord-
nungen Uber den Heilmittelbedarf von bis zu zwdlf Wochen

Versicherte mit einem besonderen Verordnungsbedarf nach § 106b
SGBV mussen erst den Regelfall durchlaufen, bevor Verordnungen
aulerhalb des Regelfalls (mit Heilmitteln fir zwolf Wochen) aus-
gestellt werden konnen

Anmerkungen|Kommentar

Das gilt genauso auch in Zukunft. Die Anzahl der zu verordnen-
den Behandlungseinheiten ist dabei in Abhangigkeit von der The-
rapiefrequenz zu bemessen, sodass der Behandlungszeitraum
maximal zwolf Wochen betragt. Sofern eine Frequenzspanne auf
der Verordnung angegeben wird, ist der hochste Wert flr die Be-
messung der maximalen Verordnungsmenge maRgeblich (§ 7)

In Zukunft gelten fir Versicherte mit besonderem Verordnungs-
bedarf die gleichen Regeln wie fiir Versicherte mit langfristigem
Heilmittelbedarf. Fiir beide Gruppen von Versicherten muss die
orientierende Behandlungsmenge nicht vorher durchlaufen wer-
den, sondern es konnen sofort Heilmittel verordnet werden fir
eine Behandlungsdauer von bis zu zwolf Wochen (§ 7)

Viele Arzte konnten sich mit dem Konzept des »besonderen Verordnungsbedarfs« nur schwer
anfreunden, weil dies auBerhalb der Heilmittel-Richtlinie geregelt wurde. Zukiinftig wird diese ex-
trabudgetare Verordnungsform jedoch in der HeilM-RL ausdriicklich erwahnt und sollte deswegen

deutlich bessere Akzeptanz bei den Arzten genieRen.
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B | Grundséatze der Heilmittelverordnung

Es gilt ein behandlungsfreies Intervall von zwolf Wochen, bevor  In Zukunft gibt es den Verordnungsfall. Nicht mehr das letzte Be-

ein neuer Regelfall begonnen werden kann handlungsdatum des Versicherten ist mafgeblich, sondern das
letzte Verordnungsdatum. Damit ein neuer Verordnungsfall be-
ginnen kann, mussen zwischen den Verordnungsdaten mindes-
tens sechs Monate liegen (§ 7)

Anmerkungen|Kommentar

Verordnungen uber die orientierende Behandlungsmenge hinaus sind bei medizini-

scher Notwendigkeit stets moglich.

Es gibt seit Jahren Streit zwischen GKV und KBV, ob ein Arztwech-  In Zukunft ist klargestellt: Der Verordnungsfall und die orientie-
sel einen neuen Regelfall auslést oder nicht. Manchmal werden  rende Behandlungsmenge beziehen sich auf die jeweils verord-
Therapeuten deswegen ungerechtfertigt Abrechnungen gekiirzt  nende Arztin oder den jeweils verordnenden Arzt (§ 7)

Anmerkungen|Kommentar
Damit gilt ab Oktober 2020: Neuer Arzt bedeutet immer auch neuer Verordnungsfall.

Wenn der Regelfall ausgeschopft worden ist, kann auferhalb des  Durch die Abschaffung des Genehmigungsverfahrens wird zu-
Regelfalls verordnet werden. Diese Verordnungen missen, sofern  kiinftig der bisherige § 8 gestrichen. Es gibt dann keine Verord-
die Kassen nicht darauf verzichtet haben, bei der jeweiligen Kran-  nungen auBerhalb des Regelfalls mehr

kenkasse zur Genehmigung eingereicht werden

Anmerkungen|Kommentar

Ist das Therapieziel noch nicht erreicht, die orientierende Verordnungsmenge aber ausge-
schopft, kann der Arzt weiter verordnen, sofern er eine medizinische Begriindung vorwei-
sen kann. Dabei sind die Hochstverordnungsmengen je Verordnung einzuhalten (s. 0.).

Der § 8a regelt alle Details fir Verordnungen im Rahmen des Der ehemalige § 8a wird zukilinftig zum neuen § 8, in dem wie
langfristigen Heilmittelbedarfs gehabt die Regeln flir den langfristigen Heilmittelbedarf festge-
legt sind

Anmerkungen|Kommentar

Hinweis fiir die Praxis: Der Genehmigungsvorbehalt entfallt jedoch erst mit Inkrafttre-
ten der gedanderten HeilM-RL zur orientierenden Behandlungsmenge (vermutlich
Oktober 2020.)

Kinder und Jugendliche bis zum vollendeten 18. Lebensjahr kon- ~ Zukiinftig kann dann eine solche Einrichtung auch eine Regel-
nen ausnahmsweise ohne Verordnung eines Hausbesuchs in  schule oder ein Regelkindergarten sein (§ 11)

einer auf deren Forderung ausgerichteten Tageseinrichtung be-

handelt werden

Anmerkungen|Kommentar

Das andert leider nichts daran, dass solche Behandlungen nicht als Hausbesuch bezahlt werden.

Einige Arzte glauben, die Frequenzempfehlung des HMK sei eine  Fiir die Zukunft wird klargestellt, dass es sich bei der Frequenz
verbindliche Vorgabe um eine Empfehlung an den Arzt handelt, von der er in medizi-
nisch begriindeten Fallen auch abweichen kann (§ 12)

unternehmen praxis 11.2019



B | Grundsétze der Heilmittelverordnung

Politik _ 13

Bis dato konnen nur im Bereich der Ergotherapie die Behand-
lungseinheiten je Verordnung auf unterschiedliche Heilmittel
verteilt werden

Bisher kennt die Heilmittel-Richtlinie vorrangige, optionale und
erganzende Heilmittel

Anmerkungen |Kommentar

Das gilt zukiinftig auch fir andere Fachbereiche: ,Bei Malinah-
men der Physiotherapie und der Ergotherapie konnen die Verord-
nungseinheiten je Verordnung auf maximal drei unterschiedliche
vorrangige Heilmittel aufgeteilt werden, soweit der Heilmittel-
katalog in der Diagnosegruppe mehrere vorrangige Heilmittel
vorsieht. 2In der Stimm-, Sprech-, Sprach- und Schlucktherapie
konnen verschiedene Behandlungszeiten oder Einzel- und Grup-
penbehandlungen miteinander kombiniert werden® (§ 12)

Die optionalen Heilmittel wurden in die vorrangigen integriert

(§12)

Das sorgt fiir ein besseres Verstandnis bei verordnenden Arzten und Therapeuten und
minimiert hoffentlich formale Fehler beim Ausstellen einer Verordnung.

Bisher betragt fiir Massagetherapie und standardisierte Heilmit-
telkombinationen die Hochstverordnungsmenge zehn Behand-
lungseinheiten

Anmerkungen|Kommentar

»Mit der Neufassung des § 12 Absatz 7 wird die orientierende Be-
handlungsmenge der standardisierten Heilmittelkombination
und der MaBnahmen der Massagetherapie je Verordnungsfall
auf insgesamt hochstens zwolf Einheiten einheitlich festgelegt”
(Tragende Griinde)

Das sollte bisherige VO-Fehler verringern. In den tragenden Griinden werden Ausnah-

men fur Massagen formuliert.

Den Begriff Doppelbehandlungen gibt es in der aktuellen Version
der Heilmittel-Richtlinie nicht. Trotzdem verordnen Arzte und in
den Rahmenvertragen sind Regeln vereinbart

Anmerkungen|Kommentar

Zukunftig sind Doppelbehandlungen in medizinisch begrinde-
ten Ausnahmefallen gem. Heilmittel-Richtlinie vorgesehen und
werden vom Arzt auf der Verordnung eingetragen (§ 12)

Die bisher gelebte Praxis von Doppelbehandlungen wird nun offiziell in die Heilmit-
tel-Richtlinie aufgenommen und sorgt so fiir Klarheit und Rechtssicherheit bei allen
Beteiligten. Auch die in den Rahmenempfehlungen vereinbarte Genehmigungspflicht

fir Logopaden entfallt damit.

Bisher gibt es drei verschiedene Verordnungsvordrucke fur die
unterschiedlichen Fachbereiche

Anmerkungen|Kommentar

Es wird in Zukunft einen neuen, fiir alle Fachbereiche vereinfach-
ten, einheitlichen Verordnungsvordruck geben (§ 13)

Die neuen VO-Vordrucke gibt es noch nicht, aber die notwendigen Angaben auf den
Vordrucken werden mit der Neufassung der HeiM-RL deutlich reduziert.

Bisher wahlt der Arzt Giber ein Ankreuzfeld aus, ob die Verordnung
als Gruppen- oder Einzeltherapie durchgefihrt werden soll

Die Angabe, ob die Therapie in Einzel- oder Gruppentherapie
durchgefiihrt werden soll, erfolgt zukinftig Uber die Bezeich-
nung des Heilmittels (§ 13)

unternehmen praxis 11.2019
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B | Grundsatze der Heilmittelverordnung

Bisher kdnnen Arzte den spatesten Behandlungsbegin mit einem
konkreten Datum benennen

Anmerkungen|Kommentar

In Zukunft kann ein Arzt einen sogenannten »dringlichen Be-
handlungsbedarf« ankreuzen. Dann muss die Behandlung inner-
halb von 14 Tagen begonnen werden (§ 13)

Hinweis: Ohne dringlichen Behandlungsbedarf miissen VOen innerhalb von 28 Kalen-

dertagen begonnen werden.

Bisher gab es flr Arzte die Vorgabe, wenn moglich, einen ICD-10-
Code zu benennen. Fiir die Therpaiepraxen gab es keine entspre-
chende Verpflichtung in der HeilM-RL. Ihnen wurde zugestanden,
dass auch eine Diagnose als Klartext fir die Gultigkeit und The-
rapierbarkeit der Verordnung ausreicht

Bisher gibt es nur bei Podologen und Physiotherapeuten die Ko-
difizierung der Leitsymptomatik durch kleine Buchstaben im An-
schluss an die Diagnosengruppenkiirzel

Anmerkungen | Kommentar
Zusatzlich konnen auf der VO Therapieziele angegeben werden.

Bisher gibt es keine Blankoverordnung

Anmerkungen | Kommentar

In Zukunft ist die Diagnose grundsatzlich als ICD-10-Code anzu-
geben. Der Arzt darf den mit dem Code verbundenen Klartext
erganzen oder verandern (§ 13)

In Zukunft ist die Leitsymptomatik fachlbergreifend vereinheit-
licht. Entweder wird die Leitsymptomatik nach Buchstaben ko-
diert a), b), c) oder als Klartext angegeben. Es ist auch moglich,
mehrere Leisymptomatiken anzugeben. Ganz neu ist die Mog-
lichkeit, eine patientenindividuelle Leitsymptomatik auf der Ver-
ordnung einzutragen (§ 13)

Der neue § 13a fihrt die zukunftige Moglichkeit einer Blanko-
Verordnung ein. Der Heilmittelerbringer entscheidet auf der
Grundlage einer Diagnose nach § 125a SGB V selbststandig Uber
Auswahl und Dauer der Therapie sowie die Frequenz der Behand-
lungseinheiten. Die Verordnung ist maximal 16 Wochen, bei Po-
dologie 40 Wochen ab Verordnungsdatum gultig

Hinweis: Die moglichen Diagnosen in deren Rahmen eine Blankoverordnung maglich
ist, werden in den Vertragen nach § 125a SGB V vereinbart, sprich werden Teil der Ver-

sorgungsvertrage mit den Krankenkassen.

C | Zusammenarbeit

Eine Verordnung soll innerhalb von 14 Kalendertagen (Podologie
und Erndhrungstherapie 28 Tage) begonnen werden

Die Frequenzangabe kann nach Ricksprache mit dem Arzt vom
Therapeuten selbst angepasst werden

unternehmen praxis 11.2019

Der spateste Behandlungsbeginn wird zukinftig fur alle Heilmit-
telbereiche auf 28 Kalendertage festgelegt. Es besteht flr den
Arzt aber die Moglichkeit, die Verordnung als dringlichen Behand-
lungsbedarf zu kennzeichnen. Dann muss die Verordnung weiter-
hin innerhalb von 14 Kalendertagen begonnen werden (§ 15)

Dieses in der Praxis bewahrte Vorgehen wird auch weiterhin bei-
behalten. Die Frequenzempfehlung des Heilmittelkatalogs ist fiir
die Blankoverordnungen nach § 13a nicht bindend (§ 16)



C | Zusammenarbeit

Politik _15

Was ab Oktober 2020 laut Heilmittel-Richtlinie werden soll

Behandlungsunterbrechungen kennt die Heilmittel-Richtlinie
nicht. Wird eine Verordnung langer als 14 Kalendertage unterbro-
chen, verliert die Verordnung ihre Glltigkeit

Anmerkungen|Kommentar

Die Neufassung der Heilmittel-Richtlinie kennt nun auch die
Maoglichkeit von Behandlungsunterbrechungen, gibt aber vor,
dass die Details weiterhin zwischen Kassen und Therapeuten in
den Rahmenvertragen vereinbart werden mussen (§ 16)

Die meisten Rahmenvertrage mit den Krankenkassen sehen bereits die Moglichkeit

von Behandlungsunterbrechungen vor und regelten diese konkret.

Der Therapeut kann nach Information des Arztes eine verordnete
Gruppentherapie in eine Einzeltherapie umwandeln. Eine Ruick-
sprache ist nicht vorgesehen

Anmerkungen|Kommentar

Der Therapeut kann nach Riicksprache mit dem Arzt eine Grup-
pentherapie in eine Einzeltherapie umandern und umgekehrt.
Zudem ist die Zustimmung des Versicherten in die Anderung in
eine Gruppentherapie notwendig (§ 16)

Die Anpassungen des Gesetzestextes sorgen hier fur mehr Klarheit. Allerdings ist zukinf-
tig eine Ricksprache erforderlich. Das erhoht den Arbeitsaufwand fiir den Therapeuten
und birdet dem Arzt die Verantwortung fiir die Wirtschaftlichkeit der VO wieder auf.

E | MaBnahmen der Stimm-, Sprech-, Sprach- und Schlucktherapie

Aktuell kann Schlucktherapie nicht explizit verordnet werden,
sondern nur tiber Umwege

Heilmittelkatalog

Zukinftig gibt es die Schlucktherapie als eigenstandige Behand-
lungsform (§ 33a)

Aktuell gibt es im HMK flr die Physiotherapie 21, die Ergotherapie
16 und die Logopadie elf Diagnosengruppen

Bisher gibt es in den jeweiligen Fachbereichen unterschiedliche
Darstellungen und Kodifizierungen der Leitsymptomatiken

Es gibt Therapieziele im Heilmittelkatalog

Es gibt Frequenzempfehlungen fiir jede Diagnosengruppe

Es gibt vorrangige und optionale Heimittel

Zukilnftig sind die Diagnosengruppen vereinfacht worden, fur die
Physiotherapie gibt es dann noch zwdlf, die Ergotherapie 13 und
die Logopadie neun Diagnosengruppen

Zukunftig ist die Struktur der Leitsymptomatiken vereinheitlicht,
vereinfacht und die Moglichkeit gegeben, patientenindividuelle
Leitsymptomatiken anzugeben

Zukunftig sind die Therapieziele im Richtlinientext dokumentiert

Zukunftig gibt es Frequenzspannen je Diagnosengruppe

Zukinftig gibt es keinen Unterschied mehr zwischen vorrangigen
und optionalen Heilmitteln

unternehmen praxis 11.2019
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landesebene

Das Ausgabevolumen, das im Jahr 2020 fiir Heilmittel bereitsteht,
soll sich nach den Rahmenvorgaben von KBV und GKV-Spitzenver-
band um circa 0,9 Prozent erhhen. Damit soll unter anderem die
Verlagerung von Leistungen aus dem stationaren in den ambulan-
ten Bereich beriicksichtigt werden. Das Budget 2019 soll riickwir-
kend ebenfalls um 0,9 Prozent angehoben werden. Die Auswir-
kung der aktuellen Preisveranderungen fir Heilmittel werden in
den Budgetverhandlungen auf Landesebene beriicksichtigt.

Die jetzt vereinbarten Rahmenvorgaben Heilmittel auf Bun-
desebene bilden die Basis flr die regionalen Verhandlungen zu
den Ausgabenvolumina, die die Kassenarztlichen Vereinigungen
(KVen) mit den Krankenkassen vor Ort fiihren. Sie vereinbaren je-
weils auf regionaler Ebene anhand der bundeseinheitlichen Vor-
gaben die tatsachlichen Heilmittelausgabenvolumen. Diese sind
dann die Grundlage fur Budgets und Wirtschaftlichkeitsprifun-
gen der niedergelassenen Arzte.

Wie im Arzneimittelbereich gilt im Heilmittelbereich, dass die
zusatzlichen Faktoren regional zwischen den KVen und den Kran-
kenkassen verhandelt werden. Hierzu zahlen die Entwicklung
der Heilmittelpreise sowie der Zahl der Versicherten und deren
Altersstruktur. Dabei sind regional insbesondere die Preiserho-
hungen, die im Zuge der Festsetzung von bundeseinheitlichen
Preisen zum 1.Juli 2019 erfolgten, zu berlcksichtigen. AuRerdem
mussen die Auswirkungen von regionalen Zielvereinbarungen
berticksichtigt werden. Wie in den Vorjahren haben KBV und
GKV-Spitzenverband auch fiir das Jahr 2020 darauf verzichtet, die
Anpassungsfaktoren, die bundesweit festgelegt werden, einzeln
zu bewerten und auszuweisen.
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Rahmenvorgaben 2020 verlagern
Budgetanpassungen erneut auf

Bei der Anpassung des Ausgabenvolumens geht es um folgende
Faktoren:

Anpassungsfaktoren Festlegung

1. Zahl und Altersstruktur der Versicherten regional

2. Preisentwicklung regional

3. gesetzliche Leistungspflicht bundesweit
(Anderungen von Gesetzen, z. B. HHVQ)

4. Richtlinien Bundesausschuss bundesweit
(Anderungen der HeilM-RL)

5. Einsatz innovativer Heilmittel bundesweit
(Neue Heilmittel)

6. Zielvereinbarungen, indikationsbezogen regional

7. Verlagerung zwischen den Leistungsbereichen |[bundesweit
(ambulant vor stationar)

8. Wirtschaftlichkeitsreserven, Zielvereinbarungen |regional
Anpassung von 2019 auf 2020 +0,9 Prozent

Ganz konkret: Hier konnen Sie die Rahmenvorgaben auf den Sei-
ten des GKV-Spitzenverbands herunterladen:
https://tinyurl.com/yyas2e8t
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Eine Massagelotion soll nicht nur die Haut des Patienten
pflegen, sondern auch die Hande des Therapeuten
schutzen

Die NAQI-Massagelotionen wurden zusammen mit Dermatologen spe-
ziell fir therapeutische Massagen entwickelt. Sie kombinieren optimale
Gleitfahigkeit mit hochstem Schutz fur die Haut, insbesondere fur die
hohen Anforderungen an Therapeutenhande

Weitere Informationen unter www.buchner.de/NAQI.
Mochten Sie eine kostenlose Probe zugeschickt bekommen?

Rufen Sie an unter 0800 59 99 666.

Buchner & Partner GmbH - Zum Kesselort 53 - 24149 Kiel - www.buchner.de
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Sicherheit in der Praxis
Arbeitsschutz,
Unfallverhutung
und Erste-Hilfe
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Die Mitarbeiter leisten erstklassige Arbeit. Da durfen sie naturlich auch einen si-
cheren Arbeitsplatz erwarten. Als Praxisinhaber sind Sie es, die genau dafur Sorge
zu tragen haben: Laut Arbeitsschutzgesetz ist es lhre Pflicht, die Sicherheit und den
Gesundheitsschutz fur Ihre Mitarbeiter zu bewahren. Ein Schwerpunkt dessen ist,
Unfalle zu verhuten —ein Aspekt, der auch fur Ihre Patienten mehr Sicherheit be-
deutet. Also: Begeben Sie sich auf Spurensuche, machen Sie Schwachstellen ausfin-
dig und sorgen Sie dafur, dass Gefahren beseitigt werden.

2017 ist ein schwerer Unfall durch die Medien gegangen: In ei-
ner Physiotherapiepraxis wurde eine Reinigungskraft unter einer
Massageliege eingeklemmt und verletzte sich dadurch todlich.
Es wird vermutet, dass sie bei dem Versuch, den Bereich unter der
Liege zu reinigen, das FuBpedal beriihrt hat, mit dem sich die Lie-
ge elektrisch verstellen lasst. Diese fuhr herunter und klemmte
die Frau ein. Sie war alleine in der Praxis und konnte sich nicht
aus eigener Kraft befreien.

Eigentlich verhindert eine Sperrbox an der Liege, dass solch
schwere Unfalle passieren konnen. Nur wenn ein Sicherungsstift
in der Sperrbox steckt, lasst sich das Fupedal bedienen. Nach
jeder Benutzung der Liege muss der Stift abgezogen werden. Ge-
nau das wurde jedoch nicht gemacht - das FuRpedal war aktiv
und es kam zu dem todlichen Unfall.

Gewissenhaftigkeit zahlt sich aus
Glicklicherweise sind solch schwere Unfille die absolute Aus-

nahme. Doch das Beispiel zeigt auch, wie wichtig es ist, bei der
Gefahrdungsermittlung akribisch vorzugehen. Alle potenziellen
Gefahrdungen - erscheinen sie noch so gering — gilt es durch ent-
sprechende MaRBnahmen zu minimieren oder ganz zu beseitigen.

Denn kommt es zu einem Unfall oder beeintrachtigen un-
glinstige Arbeitsbedingungen die Gesundheit der Mitarbeiter,
kann das weitreichende Folgen haben —von krankheitsbedingten
Ausfallen bis hin zu Rufschadigung und Schadenersatzklagen
von Patienten aufgrund mangelnder SicherheitsmalRnahmen in
Ihrer Praxis.

Auf der sicheren Seite

Sicherheit und Arbeitsschutz sind ganz klar Chefsache. Mit jeder
Gefahrdung, die Sie in lhrer Praxis beseitigen oder minimieren,
sorgen Sie furr bessere Arbeitsbedingungen, einen sicheren Ort fiir
Ihre Mitarbeiter und Patienten und vermeiden rechtliche Folgen,
die drohen, wenn Sie Ihren Pflichten nicht nachgekommen sind.
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Praxissicherheit

Teil 01 | Rechtliche Grundlagen

Zur Praxissicherheit

Wegweiser zu den wichtigsten Gesetzen,
Vorschriften und Verordnungen

Welche rechtlichen Vorgaben gibt es zum Thema sichere Praxis?
Und was schreibt der Gesetzgeber in Sachen Arbeitsschutz vor?
Antworten darauf geben viele verschiedene Gesetze, Vorschriften
und Verordnungen. Da passiert es schnell, dass man den Wald vor
lauter Baumen nicht mehr sieht. Wir helfen lhnen, den Durchblick
zu behalten und haben die wichtigsten Regeln und Gesetze zu-
sammengestellt.

01| Arbeitsschutzgesetz (ArbSchG)

Das Gesetz umfasst insgesamt 26 Paragraphen und regelt die
absoluten Basics des Arbeitsschutzes. Es zielt darauf ab, ,(...) Si-
cherheit und Gesundheitsschutz der Beschaftigten bei der Ar-
beit durch MaBnahmen des Arbeitsschutzes zu sichern und zu
verbessern“ (§ 1 ArbSchG). Grundlegende Aspekte zur Gestaltung
eines sicheren Arbeitsumfeldes — worunter auch die Erstellung
der Gefahrdungsbeurteilung (siehe Seite 23) fallt-finden Sie ins-
besondere in den ersten sechs Paragrafen.

02 | Arbeitssicherheitsgesetz (ASiG)

Jedes Unternehmen, das Mitarbeiter beschaftigt, muss sich von
einem Betriebsarzt sowie einer Fachkraft fiir Arbeitssicherheit
betreuen lassen. Sie unterstitzen bei der Umsetzung des Ar-
beitsschutzes und der Unfallverhiitung — entsprechend der ge-
wahlten Betreuungsvariante (siehe Kasten). Informationen zur
Bestellung und den Aufgaben der Betriebsarzte und Fachkrafte
fur Arbeitssicherheit finden Sie in den §§ 1 bis 6 des ASIGC.

unternehmen praxis 11.2019

Rechtliche Grundlagen

ZweiVarianten der Arbeitsschutzbetreuung

Welche Betreuungsvariante in Frage kommt, hangt von der
Anzahl der Mitarbeiter ab:

1. Regelbetreuung bei bis zu zehn Mitarbeitern

Bei dieser Grundbetreuung greift hnen der Betriebsarzt

und die Fachkraft fir Arbeitssicherheit bei der Erstellung der
Gefahrdungsbeurteilung unter die Arme. Darlber hinaus
unterstutzen die Arbeitsschutzexperten Sie nur noch bei
besonderen Anlassen, etwa wenn Sie bauliche Veranderungen
vornehmen, bei der Erstellung von Notfallplanen oder der Ge-
staltung von Arbeitsplatzen. Wenden Sie sich dafiir am besten
an Ihre Berufsgenossenschaft oder die gesetzliche Unfallkasse.

2. Bedarfsorientierte Betreuung bei bis zu 50 Mitarbeitern
Bei dieser Variante bilden Sie sich selbst im Bereich Arbeits-
und Gesundheitsschutz weiter und besuchen anschlieend
regelmaliig Fortbildungsveranstaltungen. Dies befahigt

Sie unter anderem, die Gefahrdungsbeurteilung auch ohne
Unterstitzung des Betriebsarztes oder der Fachkraft fur
Arbeitssicherheit durchzufihren. Die Schulungen finden bei
Kooperationspartnern statt, mit denen Sie einen Vertrag tiber
die alternative bedarfsorientierte Betreuung schliefen. Auch
bei dieser Variante missen Sie sich bei besonderen Anlassen
von einem Betriebsarzt und einer Fachkraft fiir Arbeitssicher-
heit beraten lassen.

Wichtig: Teilen Sie der Berufsgenossenschaft mit, welche Be-
treuungsform Sie gewahlt haben und wer Ihre Arbeitsschutz-
experten sind.



03 | Arbeitsmedizinische Vorsorge (ArbMedVV)

Ziel der Verordnung ist es, durch MaBnahmen der arbeitsmedi-
zinischen Vorsorge arbeitsbedingte Erkrankungen einschlief3-
lich Berufskrankheiten friihzeitig zu erkennen und zu verhiten.
Grundlage dessen ist die Gefahrdungsbeurteilung. Die Verord-
nung regelt zudem die Pflicht-, Angebots- und Wunschvorsorge,
die Sie bei bestimmten gefahrdenden Tatigkeiten gegenuber Ih-
ren Mitarbeitern veranlassen bzw. anbieten miissen.

04 | Arbeitsstattenverordnung (ArbStattV)

Ihre Praxis muss so eingerichtet und betrieben sein, dass sie die
Sicherheit und die Gesundheit Ihrer Mitarbeiter (und Patien-
ten) nicht gefahrdet. Entsprechende Vorgaben finden Sie in der
ArbStattV — etwa zu Ausstattungsmerkmalen und der Pflicht,
Ihre Mitarbeiter in allen sicherheits- und gesundheitserhalten-
den Aspekten und MaRnahmen zu unterweisen.

05 | Betriebssicherheitsverordnung (BetrSichV)

In dieser Verordnung sind Regelungen zur Sicherheit und dem
Schutz der Gesundheit der Mitarbeiter im Umgang mit Ar-
beitsmitteln zu finden. Generell gilt, dass lhre Mitarbeiter die
Arbeitsmittel erst verwenden dirfen, wenn Sie eine Gefahr-
dungsbeurteilung durchgefiihrt haben, die dabei ermittelten
SchutzmaBBnahmen nach dem Stand der Technik getroffen wur-
den und Sie festgestellt haben, dass die Verwendung der Arbeits-
mittel nach dem Stand der Technik sicher ist (siehe § 4 BetrSichV).

Praxissicherheit

Verordnungen und Gesetze, die individuell zum Tragen kommen

> Biostoffverordnung
» Gefahrstoffverordnung
» Medizinproduktebetreiberverordnung
(Verordnung Uber das Errichten, Betreiben und Anwenden
von Medizinprodukten)
> PSA-Benutzungsverordnung
(Verordnung tiber Sicherheit und Gesundheitsschutz bei der
Benutzung personlicher Schutzausriistungen bei der Arbeit)
> Mutterschutzgesetz
(Mehrdazu in unserem Themenschwerpunkt
Schwangerschaft aus der up-Ausgabe 8-2018)

DGUV Vorschrift 1- alles auf einen Blick

Zu wissen, in welchen Gesetzen und Vorschriften der Arbeits-
und Gesundheitsschutz geregelt sind, ist eine Sache. Die Vorga-
ben umzusetzen, eine andere. Unser Tipp: Werfen Sie dafur einen
Blick in die DGUV Vorschrift 1 — Grundsatze zur Pravention. Sie
enthalt alle wesentlichen Anforderungen, die Sie in puncto Ar-
beits- und Gesundheitsschutz beriicksichtigen miissen, inklusive
konkreten Handlungsempfehlungen entsprechend der gesetz-
lichen Vorgaben, u. a. zu den Themen Gefahrdungsbeurteilung,
betriebsarztliche und sicherheitstechnischen Betreuung, Sicher-
heitsbeauftragte, zu MaBnahmen bei besonderen Gefahren, zu
Erster Hilfe und zur personlichen Schutzausristung.

mehr: Die DGUV Vorschrift 1 finden Sie unter
https://tinyurl.com/y66bgww2
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Ist ein Sicherheitsbeauftragter (SiBe) Vorschrift?

SiBe unterstiutzen Sie dabei, MaBnahmen zur Verhitung von
Arbeitsunfallen und Berufskrankheiten durchzufihren. Sie
achten insbesondere darauf, dass vorgeschriebene Schutzein-
richtungen und personliche Schutzausristungen vorhanden
und ordnungsgemafd von den Mitarbeitern angewendet wer-
den. Viele Praxen missen jedoch keinen SiBe bestellen. Denn
laut DGUV Vorschrift 1, § 20 heilst es: ,In Unternehmen mit
regelmafig mehr als 20 Beschaftigten hat der Unternehmer
unter Berlcksichtigung der im Unternehmen bestehenden
Verhaltnisse hinsichtlich der Arbeitsbedingungen, der Ar-
beitsumgebung sowie der Arbeitsorganisation Sicherheitsbe-
auftragte in der erforderlichen Anzahl zu bestellen.”

mehr: www.dguv.de > Pravention > Fachbereiche der DGUV >
Organisation des Arbeitsschutzes > Sicherheitsbeauftragte

Elektrische Anlagen und Betriebsmittel

Laut DGUV Vorschrift 3 missen Sie dafiir sorgen, ,(..) dass
elektrische Anlagen und Betriebsmittel nur von einer Elektro-
fachkraft oder unter Leitung und Aufsicht einer Elektrofach-
kraft den elektrotechnischen Regeln entsprechend errichtet,
geandert und instandgehalten werden.” Dazu gehort auch,
defekte Anlagen/Gerate aus dem Verkehr zu nehmen und
Mangel umgehend zu beheben.

Vorschrift 3 finden Sie unter: www.publikationen.dguv.de/dguv/
Suchbegriff: Elektrische Anlagen und Betriebsmittel
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Wartung von Sport- und Therapiegeraten

Um Schaden an Sport- und Therapiegeraten rechtzeitig zu er-
kennen, ist es wichtig, diese regelmaRig zu lUberpriifen. Denn
generell gilt: Sind sie defekt und kommt es bei der Nutzung zu
Unfallen, haften Sie.Wenn Sie dann nicht nachweisen konnen,
dass Sie sie regelkonform gewartet haben, drohen rechtliche
Folgen, etwa Schadensersatzforderungen.

Die DGUV legt fiir die Uberpriifung folgende Standards fest:

Vor jedem Gebrauch: Sicht- und Funktionsprifung durch den
Therapeuten. Diese sollte entsprechend der Bedienungs- und
Wartungsanleitung der Hersteller geschehen.Die DGUV hat in
der Information 202-044 zudem fiir eine Reihe verschiedener
Sportgerate , kritische” Punkte zusammengetragen, bei denen
es sich lohnt, genauer hinzuschauen.

Mindestens einmal jahrlich: Umfassende und detaillierte Pri-
fung durch eine befahigte Person. Diese muss nach der Tech-
nischen Regel fiir Betriebssicherheit (TRBS 1203) liber die not-
wendige Fachkenntnis verfligen. Welche das sind, steht unter
Punkt 2. Wichtig: Bei der Angabe ,jahrlich“ handelt es sich um
einen Richtwert. Schauen Sie in der Wartungsanleitung der
Hersteller nach, ob andere Priifabstande angegeben sind oder
fragen Sie bei der befahigten Person nach.

Viele Anbieter von Sport- und Therapiegeraten bieten selbst
entsprechende Prifungen an.Auch herstellerunabhangige
Prifungen sind moglich, etwa tber Fachunternehmen wie
die Bundesfachgruppe Wartung —Sicherheit fir Sport- und
Spielgeratee.V.
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,Mehr als eine lastige Pflicht“

Arbeitsunfihig
bescheinigung

Erstbenc heinigung

¥ ket var m- b maraggadrig

»Eine Gefdhrdungsbeurteilung gibt Rechtssicherheit im Scha-
densfall.“ Ein Interview mit Christian Heesch vom Praventions-
dienst der Berufsgenossenschaft fiir Gesundheitsdienst und
Wohlfahrtspflege (BGW)

Jeder Praxisinhaber ist laut Arbeitsschutzgesetz dazu verpflich-
tet, eine Gefahrdungsbeurteilung durchzufiihren. Sie hilft,
potenzielle gesundheitliche Gefdhrdungen fiir Mitarbeiter zu
erkennen und durch SchutzmaBnahmen zu minimieren — oder
sogar ganz auszuschlieBen. Fiir Praxisinhaber ist die Beurtei-
lung jedoch weit mehr als ein Dokument zur Verbesserung des
Arbeitsschutzes. Christian Heesch vom Praventionsdienst der
Berufsgenossenschaft fiir Gesundheitsdienst und Wohlfahrts-
pflege (BGW) stand uns zum Thema Gefahrdungsbeurteilung
Rede und Antwort.

Herr Heesch, es fallt uns viel leichter, Dinge umzusetzen, wenn
wir wissen, was wir davon haben. Also: Welche Vorteile bringt
eine Gefdhrdungsbeurteilung neben dem Arbeitsschutzaspekt
fiir Praxisinhaber mit sich?

HEESCH | In erster Linie dient die dokumentierte Gefahrdungs-
beurteilung dazu, Gefahren zu erkennen und sie zu vermeiden
bzw. zu minimieren, die typischerweise in den jeweiligen Berufs-
branchen auftreten —also in diesem Fall in Heilmittelpraxen. Ein
ganz wichtiger Punkt ist aber auch die Rechtsicherheit im Scha-
densfall. Die Gefahrdungsbeurteilung wird flr den Praxisinhaber
dann zu einem enorm wichtigen Dokument. Denn damit kann er
nachweisen, dass er sich mit der moglichen Gefahrdung ausei-
nandergesetzt und entsprechende MaBnahmen zur Pravention
ergriffen hat — etwa regelmaRige Wartungen und Arbeitsanwei-
sungen —, um das Risiko flr einen Unfall zu minimieren. So kann
ihm keine Fahrlassigkeit vorgeworfen werden.

Was viele zudem nicht auf dem Schirm haben ist, dass sich mit
einer Gefahrdungsbeurteilung auch Kosten einsparen lassen.
Denn je sicherer der Arbeitsplatz, desto geringer ist das Risiko,
dass Mitarbeiter auf Grund von Unfallen oder arbeitsbedingten
Erkrankungen ausfallen. Wer sich zudem vorab Gedanken Uber
mogliche Risiken macht, kann dies bei der Praxisausstattung be-
rucksichtigen und vermeidet so teure Nachbesserungen, etwa
weil die Liegen keine Sperrboxen haben. Zudem lassen sich Be-
triebsstorungen vorbeugen, indem Arbeitsablaufe an mogliche
Gefahrdungen angepasst sind und so deren Auftreten reduziert
wird —das spart ebenfalls Kosten.

unternehmen praxis 11.2019



Praxissicherheit

Teil 02 | Gefahrdungsbey

Auch fur weitere ArbeitsschutzmaBnahmen ist die Gefahrdungs-
beurteilung hilfreich, etwa als Grundlage fur das Betriebliche
Eingliederungsmanagement. Ist es notwendig, nach einer lange-
ren Arbeitsunfahigkeit eines Mitarbeiters den Arbeitsplatz um-
zugestalten, ist es wichtig, mogliche Gefahrdungen zu kennen
und entsprechend zu berticksichtigen.

Die Gefahrdungsbeurteilung ist fuir Praxisinhaber verpflich-
tend. Welche Gesetze gelten als Grundlage dafiir?

HEESCH | Nach § 5 des Arbeitsschutzgesetzes muss sich jeder
Arbeitgeber Gedanken darliber machen, welche Gefahrdungen
bei welcher Tatigkeit auftreten konnen und welche Mafnahmen
des Arbeitsschutzes erforderlich sind, um sie zu minimieren oder
ganz zu beseitigen. Dabei reden wir nicht nur von physischen,
sondern auch psychischen Aspekten. Laut § 6 besteht zudem die
Pflicht zur Dokumentation. Das heil3t, die Praxisinhaber miissen
die MaRnahmen und das Ergebnis der Uberprifung schriftlich
festhalten. Die Gefahrdungsbeurteilung ist also quasi die Doku-
mentation der Gedanken, die man sich zu den moglichen Gefahr-
dungen gemacht hat.

Mit welchen rechtlichen Konsequenzen muss ein Praxisinhaber
rechnen, wenn er keine Beurteilung durchfiihrt?

HEESCH | § 25 Arbeitsschutzgesetz (ArbSchG) legt fest, dass bei
Ordnungswidrigkeiten ein BuSgeld von bis zu 25.000 Euro fallig
werden kann. Dazu zahlt auch, wer vorsatzlich oder fahrlassig
keine ordnungsgemafe Gefahrdungsbeurteilung erstellt.

Hinzu kommt noch ein ganz anderes Problem: Bei einem Arbeits-
unfall treten wir als Berufsgenossenschaft ein. Wir sprechen da
von der Ablose der Unternehmerhaftpflicht. Stellt sich heraus,
dass keine Gefahrdungsbeurteilung vorliegt und es somit keinen
Nachweis gibt, dass sich der Praxisinhaber Gedanken uber Ge-
fahrdungen und entsprechende SchutzmaRnahmen gemacht hat,
schauen wir, ob es sich um grobe Fahrldssigkeit oder sogar Vorsatz
handelt. Ist das der Fall, nehmen wir den Arbeitgeber in Regress,
sprich, die Unternehmerhaftpflicht erlischt dann zum Teil. Zudem

fordern wir einen Teil der Heilbehandlungskosten zuriick.

Im Ernstfall kann es sogar sein, dass die Staatsanwaltschaft er-
mittelt, wie im Fall eines Unfalls, bei dem eine Reinigungskraft
ums Leben kam, weil sie in der Hydraulik einer Behandlungsliege
eingeklemmt wurde. Die Sperrbox war nicht aktiviert und die Rei-
nigungskraft nicht eingewiesen. Wenn es keine Dokumentation
darlber gibt, dass sich der Inhaber der Praxis mit der Gefahrdung
auseinandergesetzt hat, drohen strafrechtliche Folgen wegen
grober Fahrlassigkeit oder Vorsatz.

Wie gehe ich als Unternehmer am besten bei der Erstellung
einer Gefahrdungsbeurteilung vor? Gibt es ein Schema, das
dabei hilft?

HEESCH | Der erste Schritt ist, sich Gedanken zu machen, wie
ich die Gefahrdungsbeurteilung vornehmen mochte. Es gibt drei
Méglichkeiten: arbeitsbereichbezogen, tatigkeitsbezogen und
personenbezogen. Das typische Modell ist die arbeitsbereich-
bezogene Beurteilung. Wie der Name schon sagt, betrachten Sie
dabei einen Arbeitsbereich und nicht nur eine Tatigkeit, wodurch
der Aufwand Uberschaubar bleibt. Eine personenbezogene Be-
urteilung kommt beispielsweise bei einer schwangeren Mitar-
beiterin zum Einsatz. Darin ist festgelegt, welche Tatigkeiten sie
noch ausflihren darf und welche nicht. Jeder Arbeitgeber ist laut
Mutterschutzgesetz dazu verpflichtet.

Der Aufwand fir die Beurteilung ist relativ gering. Es gibt ein
vorgebendes Schema, an dem sich die Inhaber orientieren kon-
nen (siehe Seite 25). Wie die Dokumentation erfolgt, ist Uibrigens
jedem frei gestellt. Auch Verweise auf OM-Dokumente sind mog-
lich. Wichtig ist, dass die Beurteilung folgende Aspekte beinhal-
tet: Die Gefahrdungen, die Mallnahmen zur Vermeidung, den
Zeitrahmen fir die Umsetzung und Angaben dazu, wer fir die
Durchfiihrung und Uberprifung verantwortlich ist.

Wir empfehlen, die arbeitsbereichbezogene Beurteilung einmal
im Jahr aufihre Aktualitat zu Uberprifen.Treten in der Zwischen-
zeit Probleme auf, sollte natiirlich sofort gehandelt und das Do-
kument angepasst werden.
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in sieben Schritten O

g

Schritt 01

Arbeitsbereiche und Tatigkeiten erfassen (arbeitsbereich-,
personen- oder tatigkeitsbezogen)

Schritt 02

Gefahrdungen ermitteln. Daflr bieten sich unter ande-

rem Unterlagen wie Hygieneplane, Dokumentationen zu
Gerateprifungen und Betriebsanweisungen an. Binden Sie

auch lhre Mitarbeiter mit ein und machen Sie mit ihnen Informationen und
Arbeitsplatzbegehungen. Ansprechpartner
Schritt 03 > Berufsgenossenschaften: Dokumente,

Gefahrdung beurteilen (Risikoklasse 1 (gering), 2 (mittel),
3 (hoch)). Als Basis daflr bieten sich Sicherheitsnormen,
Vorschriften und Grenzwerte an. Kommen diese nicht in
Frage, beurteilen Sie die Gefahrdung anhand folgender
Fragen:Wie wahrscheinlich ist es,dass in einer Arbeitssi-
tuation ein Unfall passiert? Und wie gravierend waren die
Folgen?

Schritt 04

MaRnahmen festlegen (mehr dazu auf Seite 26).

Schritt 05

MaRnahmen durchfiuhren.

Schritt 06

Wirksamkeit der MaBnahmen tberpriifen. Beantworten
Sie dafiir folgende Fragen:Wurden die MaSnahmen ter-
mingerecht umgesetzt? Wurden die Ziele mit den MaR-
nahmen erreicht? Haben die MaBnahmen vielleicht neue
Gefahrdungen oder Belastungen hervorgerufen?

Schritt 07

Gefahrdungsbeurteilung fortschreiben. Passen Sie je nach
Bedarf Malnahmen an oder nehmen neue Gefahrdungen
auf.

Aufder Website der BGW finden Sie eine ausfiuhrliche Ge-
fahrdungsbeurteilung flr Therapiepraxen. Einfach,,BGW
04-05-030 / TP-3GB“ in die Suchleiste eingeben.

Checklisten und Co.

zum Thema Gefahrdungsbeurteilung
Bundesanstalt fiir Arbeitsschutz und
Arbeitsmedizin (BAuA)
Arbeitsmedizinische Vorsorgethemen
Betriebsarzte und Fachkrafte fiir Arbeits-
sicherheit

Arbeitsplatzbegehungen nutzen, um
mogliche Gefahrdungen herauszufinden
Robert Koch Institut (RKI)

Informationen zu Hygienethemen
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Risiko erkannt, Gefahr gebannt

Malinahmenkatalog als Basis fur Ihre

Gefahrdungsbeurteilung

Mit dem notigen theoretischen Background zum Thema Gefahr-
dungsbeurteilung (siehe Seite 25) widmen wir uns nun dem Herz-
stiick: der praktischen Umsetzung.Zunachst gilt es, Risiken fiir lhre
Mitarbeiter und Patienten ausfindig zu machen.Danach liberlegen
Sie, welche MaRnahmen geeignet sind, um die Gefdhrdungen zu
minimieren oder ganz auszuschalten. Als Hilfestellung dafiir ha-
ben wir Thnen einen MaBnahmenkatalog zu haufig auftretenden
Gefahrdungen zusammengestellt. Dieser orientiert sich an den
Empfehlungen der Berufsgenossenschaft fiir Gesundheitsdienst
und Wohlfahrtspflege (BGW).

Ob eine Fullmatte als Stolperfalle, eine Handcreme, die nicht
vertragen wird oder der Birostuhl, der nicht hohenverstellbar
ist und zu Verspannungen fuhrt: Es gibt viele potenzielle Gefahr-
dungen, die ganz unabhangig von der Fachrichtung in nahezu
jeder Heilmittelpraxis auftreten kdnnen. Wir haben diese fir Sie
zusammengetragen. Wahlen Sie einfach aus den unten aufge-
fuhrten Punkten die auf lhre Praxis zutreffenden Gefahrdungen
aus und bilden Sie daraus das Gerust lhrer Beurteilung.

Im zweiten Schritt geht es dann an die Kir: Erganzen Sie die Be-
urteilung durch individuelle Gefahrdungen und Manahmen -
etwa den Umgang mit Gefahrenstoffen wie speziellen Lacken
und Farben in Ergotherapiepraxen oder die Wartung von Thera-
pie- und Sportgeraten.
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Prioritdten richtig setzen

Oft gibt es nicht nur eine Malkinahme, die das Auftreten einer Ge-
fahrdung minimiert, sondern es kommen mehrere in Frage. Ein
Beispiel: Bei einer Mitarbeiterin treten durch haufiges Handewa-
schen Hautekzeme auf. Zu den moglichen MaBnahmen zahlen,
die Seife auszutauschen, vermehrt Handschuhe zu tragen oder
die Art und Weise des Handewaschens zu verandern. Doch wel-
che raten Sie ihr als erstes?

Entsprechend den Anforderungen des Arbeitsschutzgesetztes
empfiehlt das BGW folgendes Vorgehen:

> Versuchen Sie als aller erstes, die Gefahrenquelle zu
beseitigen.

> Ist dies nicht moglich, Gberprifen Sie, ob Sie durch technische
MafBnahmen die Gefahrdung minimieren kdnnen. Darunter
fallt auch der Austausch von Pflege- und Reinigungsprodukten.

> Ist das Ergebnis nicht zufriedenstellend, schauen Sie, welche
organisatorischen MaBnahmen helfen kénnen,
beispielsweise das Anpassen von Arbeitsablaufen.

> Die allerletzte Option sollten immer personen- und
verhaltensbezogene MaRnahmen sein, also beispielsweise
das Tragen von Handschuhen.

Hinweis: Die folgenden Gefahrdungen und Malknahmen stam-
men aus dem Dokument ,Gefahrdungsbeurteilung in therapeu-
tischen Praxen“der BGW.
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Gefahrdungen fur Haut und Atemwege
Ziel: Gesunde Haut und ungereizte Atemwege

Gefahrdung

Maégliche Folgen

Zielgruppe

Duft-, Farb- und
Konservierungsstoffe kdnnen
zu Hautirritationen, Reizungen
der Atemwege oder Allergien

Mitarbeiter
und Patienten

Massagedle,
Cremes und Lotion

flhren
Haufiges Auf Grund der gestorten Mitarbeiter
Handewaschen Hautbarriere kdnnen

Ekzeme entstehen
Latexhandschuhe Allergische Reaktionen Mitarbeiter

sind méglich und Patienten

Reinigungs- und Es kdnnen Ekzeme entstehen, Mitarbeiter

Desinfektionsmittel auch allergische Reaktionen
sind moglich

Mégliche MaRnahmen:

Technisch

» Gefahrstoffe (Ole, Cremes, Lotion, Desinfektionsmittel, ...)
ermitteln und durch Produkte mit Ersatzstoffen ersetzen

> Latexfreie Handschuhe zur Verfligung stellen
(bspw. Nitrilhandschuhe)

» Lotionen und Cremes ohne Duft-, Farb- und
Konservierungsstoffe verwenden

Organisatorisch
» Hautschutz- und Handehygieneplan erarbeiten
> Desinfektions- und Reinigungsplan erstellen

» Vermehrte Handedesinfektion anstelle haufigen Waschens

Personenbezogen

» Schulungen zum Thema Hautschutz und Handehygiene

» Medizinische Einmalhandschuhe nutzen

» Haushaltshandschuhe fiir Reinigungs- und
Desinfektionsarbeiten benutzen

Gefahrdungen fur Muskel-Skelettsystem

Ziel: Entlastung des Bewegungsapparates

Gefdahrdung

Maogliche Folgen

Zielgruppe

Einseitige Belastung ~ Verspannungen, Mitarbeiter

des Bewegungs- Gelenk- und Rickenschmerzen
apparates

Mégliche MaRnahmen:

Technisch

» Ergonomisch gestaltete Arbeitsplatze. Dazu zdhlen
beispielsweise hohenverstellbare Behandlungs- und
Massageliegen und individuell verstellbare Arbeitsstiihle

» Hilfsmittel, die Hausbesuche erleichtern, wie kleine
Tritte 0. 4.

Organisatorisch

> Arbeitstag so vielseitig wie moglich gestalten. Etwa die
Termine so legen, dass sich die Behandlungstechniken,
die der Therapeut anwendet, abwechseln

> Arbeitsutensilien ergonomisch bereitlegen

Personlich
> Regelmafige Pausen, in denen Zeit fiir Lockerungstibun-
gen ist
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Gefahrdungen durch Infektionen Stolper-, Rutsch- und Sturzunfalle
Ziel: Infektionserkrankungen vermeiden Ziel: Das Risiko fur Unfdlle und Verletzungen auf ein Minimum
reduzieren

Gefahrdung Mogliche Folgen Zielgruppe Gefahrdung Maogliche Folgen Zielgruppe
Ansteckungsrisiko: Infektionserkrankungen Mitarbeiter Typische Gefahren- Schwere Verletzungen Mitarbeiter
Hepatitis B, C, und Patienten quellen: und Patienten
Influenza, HIV Stress und Zeitdruck
Im Umgang mit herumliegende
Kindern: Mumps, Gegenstande oder
Masern, Roteln, ungesicherte Kabel
Windpocken und
Keuchhusten nasse und rutschige

Béden

ungeeignete oder
fehlende Leitern und

Mogliche MaBnahmen: X
Tritte

Technisch: ungeeignete Schuhe
» Armhebelspender fiir Seife und Desinfektionsmittel
» gesonderte Toiletten- und Pausenraume fiir die Mitarbeiter
» Leicht zu reinigende FulRboden, Arbeitsflachen und Oberflachen
Mogliche MaBnahmen:
Organisatorisch
» Desinfektions- und Reinigungsplan erstellen mit MaBnahmen  Technisch

zum Infektionsschutz » rutschhemmende Béden (Rutschhemmbklasse Rg)
» durchstichsichere Entsorgungsboxen > sichere Leitern und Tritte
» infektiosen und normalen Miill getrennt sammeln
» arbeitsmedizinische Vorsorge und Schutzimpfungen — Organisatorisch
je nach Patientenklientel — etwa gegen Hepatitis B > Stolperfallen beseitigen
» Sofortmalinahmen nach einer Schnittverletzung > Arbeitswege und -flachen freihalten
festlegen und Notfallplan aushangen > Abstellmoglichkeiten fur mobile Gerate und
Arbeitsmittel schaffen
Personenbezogen > Arbeitsablaufe anpassen
» Mitarbeiter mindestens einmal jahrlich in die Schutz-
maRnahmen unterweisen und dies entsprechend Personenbezogen
dokumentieren > Mitarbeiter anweisen, Schuhe mit rutschhemmender
» Latexfreie, ungepuderte medizinische Einmalhandschuhe Sohle zu tragen, die zudem Halt geben und hinten und
und Mund-Nasen-Schutz verwenden vorne geschlossen sind
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Brandschutz
Ziel: Brande verhiten bzw. im Falle eines Brandes Verletzte
vermeiden

Gefahrdung Mogliche Folgen Zielgruppe
Typische Gefahren- Rauchvergiftung, Mitarbeiter
quellen: Verbrennungen und im und Patienten

defekte Elektrogerdte  schlimmsten Fall Tod

Uberlastete
Elektroinstallationen

alkoholhaltige
Desinfektionsmittel

Mogliche MaBnahmen:

Technisch
> grofRere Mengen alkoholhaltige Desinfektionsmittel
in geschlossenen Raumen lagern

Organisatorisch
> Feuerldscher gut erreichbar platzieren und alle
zwei Jahre prifen lassen
» Flucht- und Rettungswegeplan erstellen
» Flucht- und Rettungswege kennzeichnen und freihalten
> brennbare Flissigkeiten getrennt von leicht
entzlindlichen Materialien wie Papier lagern
> keine brennbaren Materialien unter Treppen oder
vor Notausgangen lagern

Personenbezogen

> Mitarbeiter auf Brandrisiken hinweisen, zum Beispiel
brennbare Desinfektionsmittel

» Mitarbeiter Gber vorhandene SchutzmalBnahmen
informieren und im Umgang mit Feuerléschern schulen

Elektrischer Strom
Ziel: Vermeiden, dass es zu einem Stromschlag kommt

Gefdahrdung Maogliche Folgen Zielgruppe
Typische Gefahren- Atem-, Herzstillstand Mitarbeiter
quellen: oder Herzkammerflimmern. und Patienten
Schadhafte Isolie- Dann besteht Lebensgefahr

rungen an Geraten,
elektrischen An-
schliissen oder
Gerateabdeckungen,
aufgrund derer elek-
trischer Strom durch
den Korper

flieBen kann

Mégliche MaRnahmen:

Technisch

» AusschlieBlich elektrische Gerate mit CE- oder
GS-Kennzeichnung nutzen

> Fehlerstrom-Schutzeinrichtung (FI-Schalter) installieren

Organisatorisch

> Elektrische Anlagen, Gerdte, Kabel und Stecker regelmafig
durch eine Fachkraft Gberprifen lassen (Hinweise dazu
u.a.in der DGUV Vorschrift 3)

> Bestandsverzeichnis fir Medizinprodukte anfertigen

Personenbezogen

> Mitarbeiter im sachgerechten Umgang mit elektrischen
Geraten schulen

» Mitarbeiter anweisen, elektrische Gerate vor
Inbetriebnahme auf sichtbare Schaden zu kontrollieren

> keine beschadigten Gerate verwenden
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Psychische Gefahrdungsanalyse

Kein Kann, sondern ein Muss

Seit 2013 mussen alle Arbeitgeber nicht nur eine physische,
sondern auch eine psychische Gefahrdungsbeurteilung
durchfiihren. So steht es im § 5 des Arbeitsschutzgesetzes.

Ziel ist es, belastende Arbeitsbedingungen zu erkennen und
sie so zu verandern, dass das Risiko fiir das Auftreten psychi-
scher Belastungen so gering wie moglich ist. Folgende Berei-
che sieht die BGW dabei als besonders wichtig an:

> Arbeitsinhalte und Arbeitsaufgabe —
zum Beispiel Handlungsspielraume, Verantwortung
und Qualifikation
> Arbeitsorganisation -
zum Beispiel Arbeitszeit, Arbeitsablaufe und
Kommunikation
» Soziale Beziehungen -
mit Kollegen und dem Chef
> Arbeitsumgebung -
etwa Faktoren wie Larm und Ergonomie am Arbeitsplatz
> Arbeitsformen -
wie befristete Arbeitsverhaltnisse

Auch diese Gefahrdungsanalyse fiihren Sie anhand der sieben
Schritte von Seite 25 durch. Doch anders als physische Belas-
tungen, lassen sich psychische nicht oder nur sehr schwer
objektiv messen, etwa anhand von Richtwerten. Daher ist es
wichtig, dass Sie die Mitarbeiter mit ins Boot holen, um an
entsprechende Informationen zu gelangen.

Wie das am besten gelingt, lesen Sie in der Broschiire ,,Psychi-
sche Gesundheit im Fokus“, zu finden unter www.bgw-online.
de. Diese enthalt zudem viele weitere Tipps fiir die Durchfih-
rung der psychischen Gefahrdungsbeurteilung. Einfach ,,BGW
08-00-042" in die Suchleiste der Website eingeben.
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Infektionsschutz
Die Basics eines guten Hygieneplans

Je hoher die Hygienestandards in Ihrer Praxis, desto geringer
ist das Risiko, dass sich Ihre Mitarbeiter und die Patienten an-
stecken. Achten Sie darauf, dass der Hygieneplan vollstandig
und aktuell ist, alle Mitarbeiter Uber die MaBhahmen im Bilde
sind und diese anwenden. Nehmen Sie entsprechende Rege-
lungen auf zur:

» Handehygiene (vor und nach Arbeitsbeginn,
bei Bedarf, Besonderheiten Patientenkontakt)

» Reinigung und Desinfektion von Flachen und
Therapiegeraten

» Entsorgung von praxisspezifischem Abfall

Beantworten Sie fir alle Punkte folgende Fragen: Was, wie,
wann, womit, wer? Die Antworten bilden den Inhalt des Plans.




Teil 04 | Erste Hilfe

Praxissicherheit

Erste Hilfe in der Praxis
Damit im Notfall alle richtig handeln (konnen)

Ein Knochenbruch nach einem Sturz, eine schwere Schnittverlet-
zung oder — im schlimmsten Fall — ein Herzinfarkt: In Fillen wie
diesen miissen Ihre Mitarbeiter in der Lage sein, schnell Erste Hilfe
zu leisten. Das gelingt jedoch nur, wenn sie genau wissen, was zu
tunist und die Notfallversorgung optimal organisiert ist.Es ist Ihre
Pflicht, darauf zu achten, dass diese Voraussetzungen erfiillt sind.

Jeder muss im Rahmen des persdnlich Machbaren erste Hilfe leis-
ten. Je besser wir wissen, wie wir uns im Falle eines Unfalls oder
Notfalls richtig verhalten, desto groRere Auswirkungen hat unser
Handeln auf das Wohlbefinden des Verletzten oder Erkrankten.
Im Ernstfall entscheiden wir damit sogar tiber Leben und Tod.

In der Praxis sind Sie fiir dafiir verantwortlich, die organisatori-
schen, sachlichen und personellen Voraussetzungen dafiir zu
schaffen, dass |hre Mitarbeiter und Patienten bei einem Unfall
oder in einer Notsituation Erste Hilfe erhalten. In verschiedenen
Gesetzen und Vorschriften finden Sie entsprechende Regelungen
dazu. Zu den wichtigsten zahlen:

> §§ 3,10 Arbeitsschutzgesetz

» GUV Vorschrift 1,,Grundsatze der Pravention
> § 61 Bundesberggesetz

> §§ 21,23 Abs. 1 Sozialgesetzbuch ViI

> §§ 3,4 und 6 der Arbeitsstattenverordnung

Tipp: Die DGUV Information 204-022 ,Erste Hilfe im Betrieb“ gibt
einen guten Uberblick tber die Anforderungen, die Sie zu erfillen
haben.

Checkliste: Das Einmaleins der Ersten Hilfe

> Die Erste-Hilfe-Ausriistung ist vollstandig und entspricht den
geforderten Standards. In Praxen mit bis zu 50 Mitarbeitern
ist ein Verbandkasten nach DIN 13157 vorgeschrieben.

» Der Verbandkasten ist frei zuganglich und alle Mitarbeiter
wissen, wo er sich befindet.

» lhr(e) Ersthelfer wurde/n bei einer von der Berufsgenossen-
schaft ermachtigten Stellen fortgebildet. Alle zwei Jahre
frischen sie ihr Wissen auf. Mehr zum Thema Ersthelfer lesen
im Artikel ,,Ersthelfer — Pflicht in jeder Praxis“, der in der
up-Ausgabe 3-2019 erschienen ist.

> Bei zwei bis 20 anwesenden Versicherten, bendtigen Praxen
einen Ersthelfer. Bei mehr Mitarbeitern sollten zehn Prozent
Ersthelfer anwesend sein.

» Alle Mitarbeiter wissen, wer der/die Ersthelfer ist/sind.

» Telefone sind in der Praxis so verteilt, dass Ihre Mitarbeiter
schnell und jederzeit einen Notruf tatigen konnen.

» Der Aushang zur Anleitung ,Erste Hilfe“ und tiber Notruf-
nummern ist gut sichtbar angebracht. Alle Mitarbeiter
wissen, wo sich dieser befindet.

Brandschutz, Flucht- und Rettungswege

» In jedem Stockwerk gibt es einen Handfeuerléscher. Er wird
alle zwei Jahre Giberpriift und mit einer Priifplakette versehen.
Ihre Mitarbeiter sind im Umgang damit geschult.

» Flucht- und Rettungswege sind als solche gekennzeichnet
und frei zuganglich. = [ka]
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Impfpflicht gegen Masern auch
fur Gesundheitspersonal

Ab Mirz 2020 soll eine allgemeine Masern-Impflicht gelten. Das
hat die Bundesregierung kiirzlich beschlossen. Danach miissen
nicht nur Schul- und Kindergartenkinder einen Impfnachweis er-
bringen, sondern auch medizinisches Personal, das nach 1970 ge-
boren ist. Wer die Impfung verweigert, dem drohen BuBgelder bis
zu 2.500 Euro.

Mitarbeiter, die bereits in Praxen beschaftigt sind, haben gemaf
§ 20 Abs. 10 Infektionsschutzgesetz (IfSG) bis zum 31. Juli 2021
Zeit, den Nachweis vorzulegen. Bei Neueinstellungen muss der
Nachweis sofort erbracht werden. Falls kein Nachweis erfolgt,
muss der Praxisinhaber eine Meldung beim Gesundheitsamt ab-
gegeben.

Erbracht werden kann der Nachweis durch den Impfausweis,
das gelbe Kinderuntersuchungsheft oder durch ein arztliches
Attest, aus dem hervorgeht, dass man die Masern schon hatte.
Ausgenommen sind Menschen, die einen arztlichen Nachweis
vorlegen konnen, dass bei ihnen eine Impfung aus gesundheitli-
chen Grinden nicht ratsam ist.

Hintergrund fir den Gesetzentwurf ist ein weltweiter An-
stieg der Masernerkrankungen. 2018 wurden nach Angaben der
Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufklarung (BZgA) 544 Ma-
sernfalle in Deutschland gemeldet, in den ersten Monaten dieses
Jahres schon 478. Der Bundestag muss dem Gesetzentwurf noch
zustimmen, bevor es am 1. Marz 2020 in Kraft treten soll. Es be-
darf nicht der Zustimmung des Bundesrates.

Die Bundeslander haben jedoch noch Nachbesserungen ge-
fordert. Der Bundesrat kritisiert an dem Gesetzentwurf, dass
Personen ohne Impfschutz kiinftig der Zugang zu Gemein-
schaftseinrichtungen verwehrt werden kénne. AuBerdem haben
Ausschisse des Bundesrats verfassungsrechtliche Bedenken ge-
aulert.,Anders als in der Schweiz, wo auch ein Einfachimpfstoff
verfligbar ist, stehen in der Bundesrepublik derzeit nur Dreifach-
(Mumps — Masern — Roteln) oder Vierfach- (MMR + Windpocken)
Impfstoffe zur Verfigung®, heiRt es in ihrer Empfehlung. Damit
werde die grundrechtsbeschrankende Wirkung zumindest auf
die Impfung gegen Mumps und Roteln ausgeweitet. = [ks]

mehr: https://tinyurl.com/y4ywxr8t
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Datenschutz?...!

Recht Steuern Finanzen _33

Cookies: Fragen Sie nach, bevor Sie jemandem einen Cookie geben?
(Niels Kéhrer, externer Datenschutzbeauftragter fiir Praxen in der therapie.cloud)

Mit dieser banal klingenden Frage hat sich aktuell der Europai-
sche Gerichtshof beschiftigt und Hinweise gegeben, ob Sie das
in Zukunft miissen.

Es geht umdie Frage, ob der Besucher einer Website aktiv in die
Speicherung von Cookies, z. B.zu Marketing- oder Statistikzwe-
cken einwilligen muss. Cookies ermoglichen es z. B, individua-
lisierte Webangebote an den Besucher zu machen.

Bis jetzt gibt es viele Websitebetreiber, die sich auf das sogenann-
te ,berechtigte Interesse” berufen. Das heif3t, der Websitebetrei-
ber konnte Cookies ohne Einwilligung einsetzen und musste dar-
Uber ,nur“in der Datenschutzerklarung informieren.

Dem hat der EUGH nun einen Riegel vorgeschoben. Man benétigt
nun eine Einwilligung bevor das Cookie gespeichert wird. Diese
Einwilligung muss der Nutzer aktiv geben, also aktiv z. B. ein Hak-
chen setzen. Die Cookie-Banner, die man oft sieht, entsprechen
diesen Voraussetzungen meist nicht. Hier wird zwar tiber die Nut-
zung von Cookies informiert, eine aktive WahImaoglichkeit hat der
Nutzer aber in den seltensten Fallen.

Es gibt auch Cookies, die erforderlich fiir eine Website sind. Fir
diese braucht man in Zukunft wohl weiterhin keine Einwilligung.
Bislang ist das Urteil wohl nur auf Werbe- und Analysezwecke zu
beziehen. Falls Sie diese Art von Cookies setzen, sollten Sie sich
nach Lésungen umschauen, wie Sie eine Einwilligung einholen
konnen.Es gibt einige Anbieter auf dem Markt und sicherlich wer-
den auch die Analysedienste selbst zeitnah eine solche Moglich-
keit anbieten.

up|netzwerktreffen

~unternehmen
praxis iz,
4

Ein Schutzengel ist gut, besser ist es, aktiv
zu werden: Schwerpunkt Praxissicherheit

Geben und Nehme be:

Es wird jetzt hochste Zeit,
up zu abonnieren!

» Jederzeit kiindigen

» Zwolfmal im Jahr gute
Nachrichten und gute Ideen

fur 12,00 € monatlich*

Jetzt bestellen

unter www.up-aktuell.de/up-abo

*up|abo fiir 134,58 € pro Jahr (zzgl. 7% MwsSt.)
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Urteil: Anspruch auf Krankengeld
trotz verspateter Krankmeldung

Wenn der Hausarzt die Krankmeldung an die Krankenkasse
schickt, darf dem Versicherten der verspatete Zugang nicht an-
gelastet werden.Das hat das Bundessozialgericht (BSG) in Kas-
sel kiirzlich entschieden. Dies gelte vor allem dann, wenn die
Kasse dem Arzt Freiumschlage fiir den Versand der Arbeitsun-
fahigkeits-Bescheinigungen (AU) zur Verfligung gestellt hat.
Der Anspruch auf Krankengeld setzt voraus, dass die AU-Be-
scheinigung innerhalb von sieben Tagen bei der Kasse einge-
gangen ist. Nach standiger Rechtsprechung ,ist die Meldung
der AU eine Obliegenheit des Versicherten®, wie es in einem
BSG-Urteil aus 2018 heift (B 3 KR 23/17 R). Er misse die Folgen
eines unterbliebenen oder verspateten Zugangs tragen.

Im vorliegenden Fall, so die Kasseler Richter, liege aber eine
Ausnahme vor. Der Klager war nach einem Herzinfarkt im April
2015 als arbeitsunfahig eingestuft worden. Die AU-Bescheini-
gung wurde ihm nicht ausgehandigt. Diese hatte der Arzt —
wie bis 2016 Ublich — plinktlich mit einem Freiumschlag direkt
an die Krankenkasse geschickt. Doch die Krankmeldung kam
dort nicht rechtzeitig an. Der Klager, so das BSG, habe aber da-
rauf vertraut, dass der Hausarzt die Bescheinigung plinktlich
zuschickt (B3 KR 6/18 R). ® [ks]
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Urteil: Praxischefs mussen Mitar-
beiter auf Urlaubsverfall hinweisen

Praxisinhaber miissen ihre Mitarbeiter informieren, wenn de-
ren Anspruch auf Urlaub zu verfallen droht. Diese Initiativlast
des Arbeitgebers gilt auch fiir Urlaub aus friiheren Jahren, ent-
schied kiirzlich das Landesarbeitsgericht (LAG) K6In (Az.: 4 Sa
242/18).

Im vorliegenden Fall war der Klager mehrere Jahre als Bote ei-
ner Apotheke beschaftigt. Auf eigenen Wunsch hatte er seinen
Jahresurlaub in Form einer Arbeitszeitverkiirzung genommen.
Statt 30 arbeitete er nur 27,5 Stunden pro Woche. Weiteren
Urlaub verlangte er nicht. Nach Beendigung seines Arbeitsver-
haltnisses forderte er einen finanziellen Ausgleich fiir den in
den Jahren 2014, 2015 und 2016 nicht gewahrten Urlaub.
Wahrend das Arbeitsgericht Aachen die Klage abwies, gaben
die Richter in KéIn dem Klager Recht: Zur Begriindung hief es,
eine wochentliche Arbeitszeitverkiirzung von 2,5 Stunden stel-
le keinen Erholungsurlaub im Sinne der Bundesurlaubsgeset-
zes (BurlG) dar. GemaR § 7 BurlG seien die Urlaubsanspriiche
von insgesamt 60 Tagen auch nicht verfallen. Denn der Arbeit-
geber habe den Arbeitnehmer ,nicht klar und rechtzeitig dar-
auf hingewiesen®, dass der Urlaubsanspruch ,mit Ablauf des
Urlaubsjahres oder Ubertragungszeitraums erlischt.“ Dem Ar-
beitgeber obliege die Informationspflicht, wie es Ende letzten
Jahres der Europdische Gerichtshof (EuGH) klargestellt hatte
(Az.C-619/16 und C-684/16). ® [ks]




Seminar

Mit Qualitatsmanagement (QM) auf Struktur setzen —
dann lauft es in der Praxis wie am Schnurchen!

Referent Bjorn Schwarz

Wartezeiten und Diskussionen an der Rezeption, Krankheitsausfalle
von Mitarbeitern und wachsende Anforderungen von Krankenkas-
sen, Arzten und Patienten ....

Der Organisations- und Managementaufwand fir Praxisinhaber
nimmt immer mehr zu. Schnell kann es dazu fuhren, dass in dem
Stress Fehler unterlaufen oder er sich negativ auf die Stimmung bei
lhren Patienten, Mitarbeitern und natirlich auch auf lhre Umsatze
auswirkt.

Lassen Sie es nicht so weit kommen: Mit einem Qualitatsmanage-
ment (OM)-System sind alle Prozesse, Ziele und Zustandigkeiten klar
definiert.

Geben Sie Ihren Mitarbeitern einen alltagstauglichen, auf die Be-
dirfnisse lhrer Praxis ausgerichteten OM-Wegweiser an die Hand,
um reibungslose und eigenstandige Arbeitsablaufe zu fordern —
auch, wenn Sie mal nicht in der Praxis sind. Eine prozessoptimierte
Praxisorganisation ist eine wertvolle Investition in die Zukunft!

lhr Nutzen
In diesem Seminar...

lernen Sie, wie ein QM-System aufgebaut ist

erfahren Sie, wie Sie Ihre Praxis organisieren,ohne immer
anwesend sein zu miissen

bekommen Sie unternehmerische Werkzeuge an die Hand,

mit denen Sie erfolgreich alle Phasen des Praxisalltags souveran
meistern

erhalten Sie Ideen und Vorschlage aus dem buchner online
OM-System und verbessern zugleich [hre Praxisablaufe
erfahren Sie, warum eine gute Organisation auch den Erfolg
und den Wert lhrer Praxis erhoht

Praxisinhaber von Ergo-, Physio- und Logopraxen, Mitarbeiter die ein
OM System aufbauen und / oder betreuen sollen.

Umfangreiche Dokumentation, Praxistipps fir den Praxisalltag,
Lunch und Kaffeepausen

Seit mehr als 10 Jahren gestaltet
Bjorn Schwarz fiir die buchner Gruppe
Seminare und Beratungen.Vor allem
im Bereich Qualitatsmanagement
hat sich sein iber Jahre angeeignetes
Fachwissen fiir Therapeuten bewahrt.
Als IHK-Priifer und Dozent an der Wirt-
schaftsakademie Schleswig-Holstein
und der Universitat Hamburg weil3 er
genau, worauf es ankommt und kann
unseren Kunden mit Rat und Tat zur
Seite stehen.

Termine

29.11.2019 in Nurnberg
27.05.2020 in Stuttgart
19.09.2020 in Hannover

Anmeldung unter:
www.buchner.de/po oder
Telefon 0800 9477360
Teilnahmegebiihr Euro 249

ErmaRigt Euro 209*

* firalle Abonnenten der Service-Pakete (up|abo,
up|plus-Paket, Datenschutz-Paket) in der therapie.cloud

Anmeldungen werden in der Reihenfol-
ge der Eingange der Zahlungen bertick-
SIChtIgt Alle Preise zzgl. der gesetzlichen MwsSt.
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Geben und nehmen

Spenden Sie so, dass Sie auch etwas davon haben

Sie haben in der Nahe einen Verein, der sich
fur Schlaganfallpatienten einsetzt oder eine
Institution, die mit Kindern mit Behinderung
arbeitet. Sie bewundern deren Arbeit schon
lange und mochten nun einen kleinen Beitrag
in Form einer Geld- oder Sachspende leisten.
Das ist eine gute Idee. Achten Sie jedoch dar-
auf, dass Sie die Formalien einhalten, sodass
Sie die Spende am Ende ordnungsgemald beim
Finanzamt einreichen kdnnen.
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Spenden von Selbststandigen sind keine Betriebsausgaben
Wenn Sie mit lhrer Therapiepraxis selbststandig sind bezie-
hungsweise eine Personengesellschaft gegriindet haben, gelten
Spenden nicht aus Betriebsausgabe. Laut Paragraph 10b Absatz
1 EstG kénnen Sie die Aufwendung jedoch als Sonderausgabe in
Ihre Einkommenssteuererklarung aufnehmen. Ist die Praxis eine
Kapitalgesellschaft, gelten andere Regelungen. Dann kénnen Sie
Spenden in der Regel auch als Betriebsausgabe werten.

Bleiben wir einfach einmal bei dem Beispiel mit dem Verein fir
Schlaganfallpatienten.Sie haben viele dieser Patienten in [hrer Pra-
xis und wissen,was flr eine tolle Hilfe der Verein fiir Betroffene und
Angehorige ist. Nun mochten Sie deren Arbeit unterstiitzen und
eine Spende Ubermitteln.Invielen Fallen konnen Sie diese Aufwen-
dung von der Steuer absetzen. Was es beim Spenden zu beachten
gibt, steht in Paragraph 10b Einkommenssteuergesetz (EstG).

Ihr finanzieller Beitrag oder die Sachspende muss zum Beispiel ...

> gemeinniitzigen (Kunst und Kultur, Sport, Tierschutz uvm.),

> mildtatigen (Institutionen, die Personen selbstlos unter-
stutzen),

» oder kirchlichen




... Zwecken dienen, um als Spende anerkannt zu werden (§§
52-54 Abgabenordnung). AuRerdem miissen Sie freiwillig und
uneigenniitzig etwas spenden und dafiir keine Gegenleistung
erwarten. Wenn Sie dem Verein fiir Schlaganfallpatienten Geld
uberweisen und dieser dafiir Ihr Logo auf eine Tafel im Flur
druckt, ware es ein Sponsoring.

Spenden immer belegen lassen
Einfach ist es, wenn Sie Betrage oder Sachleistungen bis 200 Euro
spenden. Dann reicht es namlich aus, wenn Sie den Einzahlungs-
beleg oder den entsprechenden Kontoauszug aufbewahren. Wei-
terhin sollten Sie sich vom Verein ein Schriftstlick geben lassen,
das zeigt, woflr Sie gespendet haben.

Bei groeren Aufwendungen lber 200 Euro bendtigen Sie vom
Empfanger unbedingt eine Spendenbescheinigung. Diese versen-
dendie meisten Institutionen bis Ende Februar des folgenden Jahres.

Spenden sammeln in der Praxis

Recht Steuern Finanzen _ 37

Spendenbescheinigungen miissen folgende Angaben enthalten:

» Ihren eigenen Namen, als der Name des Spenders

» die Hohe der Spende bzw. Wert der Sachspende

» der Hinweis, dass der Empfanger dem begtinstigten Kreis
angehort

» und dass die Spende nur dem begiinstigten Zweck zukommt

Hochstgrenzen fir steuerlich absetzbare Aufwendungen

Wenn Sie einmalig 200 Euro im Jahr spenden, ist wieder alles un-
kompliziert. Bei groReren Betragen oder mehreren Spenden in-
nerhalb eines Jahres miissen Sie jedoch die zulassigen Grenzen
beachten — sofern Sie die Spenden in lhrer Einkommensteuerer-
klarung geltend machen wollen.In jedem Jahrdirfen die Aufwen-
dungen maximal 20 Prozent der gesamten Einkiinfte bzw. vier
Prozent der Umsatze sowie der im Kalenderjahr gezahlten Gehal-
ter betragen. Das steht in Paragraph10ob Abs.1S.1EstG. = [kr

Sie mochten lhre Patienten ermutigen, es Ihnen gleichzutun und ebenfalls
fir den Verein furr Schlaganfallpatienten zu spenden. Sollten Sie auf dem
Sommerfest der Praxis nun diese Spenden selbst einsammeln, gelten von
Bundesland zu Bundesland unterschiedliche Regelungen, die Sie beachten
sollten. Hat der Verein hingegen eigene Spendendosen, die Sie am Empfang
aufstellen, ist dies kein Problem — Sie miissen solche Aktionen auch nicht
anmelden. In diesem Fall rufen Sie rechtlich gesehen nur zum Spenden auf.

unternehmen praxis 11.2019



up | Netzwerktreffen:

Deutschlands spannendste Therapeuten-Community

Kollegen treffen, Digitalisierung diskutieren, Erfahrungen austauschen,
spannende Workshops und Vortrage besuchen

» in Siegburg/Kdln am 23. November 2019 oder
» in Leipzig am 07. Dezember 2019

NEU: Podiumsdiskussion zum Thema ,Digitale Versorgung-Gesetz"

Machen Sie mit beim nachsten up | Netzwerktreffen in
Siegburg/Kéln oder Leipzig, wenn sich die besten
Praxisinhaber und ihre Teams treffen, um aktuelle
Themen zu diskutieren, Praxisorganisation zu optimie-
ren und die Weichen fiir 2020 zu stellen:

< Diskutieren Sie mit Gesundheitspolitikern und Kranken-
kassenvertretern den aktuellen Stand des ,Digitalen Ver-
sorgung-Gesetzes” und die Auswirkungen fur lhre Praxis

> Wahlen Sie aus mehr als 20 Vortragen zu aktuellen
Themen der Praxisorganisation aus

2 Schwerpunktthema Digitalisierung: Finf konkrete Bei-
spiele zeigen, wie Sie die Digitalisierung in der Heilmittel-
praxis umsetzen kénnen

< Vortragsreihe Praxis: FUnf unterschiedliche Vorschlage
machen deutlich, wie Sie die Wirtschaftlichkeitspotentiale
der eigenen Praxis verbessern kénnen

< Vortragsreihe Mitarbeiter: Funf detaillierte Tipps be-
leuchten das Thema Fachkraftemangel und wie Sie Mit-
arbeiterfuhrung professionalisieren kdnnen

2 Vortragsreihe Therapie: Lernen Sie funf Ansatze fur
konkretes Behandlungsmanagement im Praxisalltag
kennen

< Alle Vortragsdokumentationen zur Umsetzung der
Themen erhalten die Teilnehmer exklusiv zum Download

2 Nehmen Sie nach den Vortragen auf dem AfterWork
Meeting an einer spannenden Gesprachsrunde zum The-
ma Selbstverwaltung/Kammer teil
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Exklusiv
fur up-Abonnenten
und up | plus-Kunden

up | Netzwerktreffen: Das volle Programm

ab 09:00 BegruRBungskaffee

09:30

Digitalisierung | D

O Digital und rechtssicher
mit WhatsApp und Co
kommunizieren (D1)

O Digitales Marketing: Wie
man Social Media fiir das
Praxismarketing nutzt (D2)

O Jetzt schon ausprobieren:
So klappt klappt der digitale
Therapiebericht ab Januar
2020 bei der AOK Plus (D3)

O Datenanalyse in der
Praxis: Kennzahlen friihzeitig
zur Steuerung nutzen (D4)

O eFormulare: Mit einer App
alle Praxisprozesse im Griff
(D5)

Praxis | P

O Steuerberater: Wie man
Leistungen vergleicht und
den richtigen Steuerberater
findet (P1)

O Praxis verkaufen: Gute
Ideen fiir den Ausstieg aus
der eigenen Praxis (P2)

O Mit SpaR planen: Praxis-
planung fir 2020 mal ganz
anders machen (P3)

O Abrechnungskonflikte
I6sen: Arger mit der GKV,
Privatpatienten und der PKV
elegant und nervenschonend
erledigen (P4)

O Die Neuauflage der
GebUiTh: Privatpreise auch
nach bundeseinheitlichen
Héchstpreisen durchsetzen
(P5)

Mitarbeiter | M

O Mitarbeiter erfolgreich
machen: Gewinnen und
binden Sie groRartige
Fachkrafte an lhre Praxis (M1)

O Mitarbeitergesprache: Wie
man mit wenig Vorbereitung
viel bessere Ergebnisse erzielt
(M2)

O Datenschutz: Das sollte bis
jetzt in Ihrer Praxis umge-
setzt worden sein (M3)

O Aufgabenmanagement in
der Therapiepraxis - ,Wir
muissten mal...” (M4)

O Wie man das richtige
Gehalt findet: Leistung und
Gegenleistung in Therapie-
praxen (M5)

Podiumsdiskussion | Das ,Digitale Versorgung-Gesetz" (DVG) und die Auswirkungen fur die Heilmittelpraxisorganisation

Therapie | T

O Therapieprozess nutzen,
um mit weniger Aufwand
besser zu dokumentieren (T1)

O Professionelle Patienten-
kommunikation: Empathisch
klare Grenzen setzen (T2)

O Heilmittel-Richtlinie/-kata-
log: Das werden die Auswir-
kungen der Neufassung nach
TSVG auf die tagliche Arbeit
sein (T3)

O Lymphédempatienten
endlich richtig versorgen: KPE
in der Physiotherapiepraxis
umsetzen (T4)

O Lebensqualitat vercoden:
Wie man mit der ICF das
Leben seiner Patienten mit
tiberschaubarem Aufwand
beschreiben kann (T5)

ab 16.30 AFTER-WORK | Treffen und mit Kollegen im Gespréch bleiben zum Thema Selbstorganisation (Kammer)

Infos und Anmeldung:

ONLINE:
FAX:
TELEFON: 0800 94 77 360

0800 16 56 516

www.buchner.de/netzwerktreffen
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Weihnachtskarte fiir Ergotherapeuten Weihnachtskarte fiir Logopaden

__ Weihnachtsmann, 142 Jahre
Bei der letzten Schlittentour den Schal vergessen - schon war
Leider ging die Heiserkeit auch nicht mehr weg. Also
die. Und nun: .Ho Ho Ho!", bin ich der schallende
jie wirkt. FROHE WEIHNACHTEN

Es weihnachtet sehr...

Jetzt an das passende Geschenk fur
Mitarbeiter, Patienten und Arzte denken

Schon liegen sie wieder in den Regalen der Supermarkte,
die Lebkuchen, Spekulatius und Dominosteine. Ein un-
trugliches Zeichen, dass Weihnachten naht. Zeit auch fur
Praxisinhaber, sich Gedanken dartber zu machen, wem
und womit sie zu diesem Anlass eine kleine Freude be-
reiten wollen. Inspiration liefern ein Blick in den Online-
shop von Buchner und der neue Geschenke-Guide.

[THERAPIE WIRKT] 2020 — Postkartenkalender
Tischkalender —12 Beispiele daftir, dass Thera-
pie wirkt: 12 Motive, 1 Deckblatt, 1 Literaturblatt,
hochwertige Kalenderbox zum Aufstellen. Preis
12,90 zzgl. MwSt. und Versandkosten.
Bestellungen werden ab sofort entgegenge-
nommen unter: 0800 5999 666
Best.-Nr. 02026T
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Weihnachtskarte fiir Physiotherapeuten

[THERAPIE WIRKT]

Weihnachtsmann, 142 Jahre

FROHES FEST

[THERAPIE WIRKT] 2020 -
Weihnachtskarten mit fachbezogenen
Motiven und Texten: Klappkarte DIN lang,
300 g Papier, ohne Innendruck.

Preis 14,99 Euro fiir 25 Stlick

zzgl. MwSt. und Versandkosten
www.buchner.de

— W .'
"
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Weihnachtsprésente sind viel mehr als das Uberreichen von
irgendwelchen Gegenstanden. Schon Wochen vorher ma-
chen sich Schenkende Gedanken, was wohl fiir wen die passen-
de Aufmerksamkeit sein kdnnte —auch in Therapiepraxen. Sei es
das kleine Geschenk fir die Mitarbeiter, fir die Patienten und die
zuweisenden Arzte. Es ist nicht nur ein Dankeschén fiir die gute
Zusammenarbeit, es erhéht auch die Bindung an die Praxis.

Geschenke an Mitarbeiter

Fir Therapeuten bedeutet Beruf haufig auch Berufung. Daher
freuen sich die Mitarbeiter bestimmt mehr tber Geschenke mit
einem Bezug zum Berufsfeld als ein etwas unpersonlicheres Pra-
sent. Wie ware es beispielsweise mit einem Schliisselanhanger
mit einem Knie- oder Handskelett? Oder einem witzigen ,Kno-
chen“-Kugelschreiber? Wem das zu skurril anmutet, der greift
vielleicht eher zu einem Kaffeebecher mit der Aufschrift [Therapie
wirkt]. Uberreicht werden die Prasente fir Mitarbeiter hiufig auf
der Weihnachtsfeier, die nach einer up-Umfrage fast die Halfte al-
ler Praxisinhaber planen.

Geschenke an Patienten

Auch Patienten freuen sich tber ein kleines Dankeschon. Davon
braucht man viele, die Kosten daftir sollten nicht zu hoch sein, wie
beispielsweise ein weihnachtliches Duschgel, eine Handcreme
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Weihnachtskarte fiir Podologen

FROHE WEIHNACHTEN

Geschenkanhanger aus recycelten
Seekarten 10 Stlick/4,99 Euro
Notizbuch aus recycelten Seekarten
DIN Ag, liniert 19,99 Euro
Warmekissen »Scholle«

Fullung Weizenkornern 19,99 Euro
Preise zzgl. MwSt. und Versandkosten.
www.buchner.de

oder — ganz neu im Buchner-Programm — ein FuBbalsam. Beliebt
sind auch Igelballe, die die Patienten flrs Heimtraining nutzen
konnen. Oder vielleicht auch als umweltbewusste Alternative
Seedbombs mit bienenfreundlichem Saatgut.

Geschenke an Arzte

Gerade zu Weihnachten freuen sich auch zuweisende Arzte tber
eine kleine Aufmerksamkeit. Ein personlich unterschriebener
Weihnachtsgru8 — vielleicht auf einer Weihnachtskarte mit der
Aufschrift [Therapie wirkt] — wird sicherlich nicht ohne Wirkung
bleiben.

Geschenke fiir den Chef

Und da ist ja auch noch der Praxisinhaber. Wenn die Mitarbeiter
gesammelt haben, kann das Geschenk auch ein wenig hochwer-
tiger ausfallen. Beispielsweise ein Notizbuch aus recycelten See-
karten,das witzige Warmekissen, Scholle” oder auch ein anatomi-
sches Modell,das schon lange auf seiner Wunschliste stand.

Zur Erinnerung: Geschenke an Mitarbeiter sind als Sachzuwen-
dungen bis 44 Euro steuerfrei (Einkommensteuergesetz § 8, Abs.
2,Satz 11). Geschenke an Geschaftspartner sind als Betriebsausga-
ben abzugsfahig, wenn die Kosten die Freigrenze von 35 Euro pro
Person undJahr nicht Gibersteigen. = [ks]
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Zelgen Sie 2020:
Therapie wirkt!

[THERAPIE WIRKT] 2020 —
Posterkalender —12 Beispiele
dafr, dass Therapie wirkt 12
Motive, 1 Deckblatt, 1 Litera-

turblatt, stabile Rickenpappe,

hochwertiger Fotodruck, Wi-

re-O-Bindung, GroRe: DIN A 2.

Preis 29,90 zzgl. MwSt. und
Versandkosten
Bestellungen werden ab
sofort entgegengenommen
unter: 0800 5999 666
Best.-Nr. 02026
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Sie sehen es jeden Tag an lhren Patienten: Therapie wirkt! Laufen, bewe-
gen, sprechen, schlucken und vieles mehr konnen Menschen dank lhrer Be-
handlung besser oder Uberhaupt wieder. Mit Ihrer Therapie behandeln Sie
nicht nur gesundheitliche Beschwerden, Sie geben Lebensqualitat zurdck.
Doch wie lasst sich das kommunizieren? Ganz einfach: in Bildern! Mit dem
[Therapie wirkt]-Kalender 2020 holen Sie sich bildgewordene Erfolgsge-
schichten in die Praxis.
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Der Posterkalender ist nicht nur schén anzuschauen, er bringt
auch jeden Monat eine positive Botschaft mit. Die groRfor-
matigen Bilder machen neugierig und laden zum Lesen ein. Vom
kleinen Jungen bis zur dlteren Dame ist die gesamte Bandbreite
an Patientengruppen vertreten. Eine kurze Patientengeschichte
beschreibt, wie Logopadie, Ergotherapie und Physiotherapie Pa-
tienten dabei geholfen haben, Einschrankungen zu Gberwinden
und an Lebensqualitat zu gewinnen. Mit einem gesundheitlichen
Problem fangt alles an und am Ende steht die Erkenntnis: Thera-
pie wirkt!

Die Geschichten spiegeln die positiven Erfahrungen anderer
Patienten wieder und geben all denen Hoffnung, die noch am
Beginn ihrer Therapie stehen. Therapeuten finden jeden Monat
zum jeweiligen Thema weiterfiihrende Literaturhinweise, etwa

zu Leitlinien und Studien. = [ym]

. Ich bin der laufende

i hat. e
. dass Therapie wirkt.

[112131415161718 123124125126 127128 129130131
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Dieser Kalender gehort in lhre Praxis ...

» um Patienten zu zeigen, was Therapie bewirken kann!

» um das breite Spektrum der Heilmitteltherapie abzubilden!

» um Patienten den Nutzen von Therapie vor Augen zu
fihren,ohne aufdringlich zu sein!

Dieser Kalender eignet sich ...

» als Dekoration im Wartezimmer, Behandlungsraumen
und im Eingangsbereich

» als schmiickende Postersammlung auch tiber das
Jahr 2020 hinaus

» als Weihnachtsgeschenk fir Mitarbeiter

> als kleines Prasent fir zuweisende Arzte, Kooperations-
partner und Krankenkassen.

11213141516171819 1101111213114 115116117118 1191201 21 |
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Diese Krankenkassen bestehen weiterhin
auf dem Genehmigungsverfahren

Auch nach Inkrafttreten des TSVG gibt es immer
noch Krankenkassen, die die derzeitigen Regelungen
zur Genehmigungsmaoglichkeit von Verordnungen
aufBerhalb des Regelfalls gemaR § 8 Absatz 4 Heil-
mittel-RL (Arzte) sowie § 7 Absatz 4 Heilmittel-RL
(Zahnérzte) bis zum Inkrafttreten der aufgrund des
TSVG zu dndernden Heilmittelrichtlinie weiterhin
anwenden.

Bei der Angabe ,Riickmeldung offen” haben sich die
betreffenden Kassen immer noch nicht geduRert,
das bedeutet, ein Genehmigungsverfahren muss
durchgefiihrt werden. Unter dem Namen der Kran-
kenkassen findet sich die Faxnummer, bei der man
eine Genehmigung beantragen kann.

Krankenkassen miissen Antrage per Fax akzeptieren.

Name der Krankenkasse

Faxnummer | Web

AOK Bremen / Bremerhaven
0471-1691113

WK EANKENE

Genehmigungsverfahren nach § 8 (4)
Heilmittel-Richtlinie Arzte

Genehmigungsverfahren fiir samtliche Sachverhalte

Genehmigungsverfahren nach §7(4)
Heilmittel-Richtlinie Zahnarzte

Genehmigungsverfahren fur samtliche Sachverhalte

AOK Hessen

Nur postalisch: Fachbereich Heilmittel
Friedrichstrasse 34-36, 35683 Dillenburg

Gen.sverf. Physiotherapie WS1, WS2, EX1, EX2, EX3, ZN2;
Gen.sverf. Ergotherapie EN2, EN3, ENg; Gen.sverz. bis auf
Widerruf fiir alle Gibrigen Sachverhalte sowie Logopadie

AOK Nordost
0800 —265 08 04 93 79

Genehmigungsverzicht bei Physiotherapie
(auRer KG-Gerat, KG-ZNS-Bobath und KG-Muko,
KG-Bewegungsbad, D1);
Genehmigungsverfahren fiir Logopddie und
Ergotherapie (auBer Gruppenbehandlungen)

AOK Rheinland/Hamburg
0211-879 11889

Genehmigungsverzicht bis auf Widerruf fiir Logopadie
sowie Physiotherapie ZN1, AT3, EX4, LY2 und LY3;
Genehmigungsverfahren fiir alle Gibrigen Sachverhalte

Genehmigungsverfahren fur Physiotherapie
Genehmigungsverzicht bis auf Widerruf fiir Logopadie

AOK Sachsen-Anhalt
bit.ly/2mDrai4

Genehmigungsverfahren unter bit.ly/2vXxK8u abrufbar

BKK firmus
0421-643 4451

Genehmigungsverfahren fiir samtliche Sachverhalte

Rickmeldung offen

BKK GRILLO-WERKE AG
0202 -5557537

Genehmigungsverfahren fiir samtliche Sachverhalte

Genehmigungsverfahren fiir samtliche Sachverhalte

BKK Rieker.Ricosta.Weisser
07461-966 46 48

Rickmeldung offen

BMW BKK
08731-76299 55

Genehmigungsverfahren fiir samtliche Sachverhalte

Hanseatische Krankenkasse
040-656 9612 37

Genehmigungsverfahren Physiotherapie WS1, WS2, EX1, EX2,

EX3, EX4 bei Verordnungen fiir Versicherte ab vollendetem
18. Lebensjahr von Hamburger Arzten und Arztinnen.
Genehmigungsverzicht bis auf Widerruf fiir alle tibrigen
Sachverhalte

Novitas BKK
0203 -54560 9117
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Genehmigungsverfahren fiir samtliche Sachverhalte

Genehmigungsverfahren fiir samtliche Sachverhalte
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Wie man als Praxisinhaber Arbeitsrecht
richtig anwendet

Das deutsche Arbeitsrecht hat es wahrlich in sich: Arbeitsvertrag, Ar-
beitszeiten, Urlaubsregelungen, Vertragsanderungen, Rauchen am
Arbeitsplatz, Schutzvorschriften, Mutterschutz, Elternzeit, Bewer-
bung, Mobbing, Abmahnung, Kiindigung, usw. Kennen Sie sich im
Dschungel der Paragraphen aus?

Bei diesem Thema gibt es Fragen liber Fragen: Was sollte in einen Ar-
beitsvertrag aufgenommen werden? Was kénnen Sie machen, wenn
ein Mitarbeiter mehrmals unangenehm aufgefallen ist oder den Pra-
xisablauf entgegen der betrieblichen Vorgaben empfindlich gestort
hat? Wann st eine Kiindigung gerechtfertigt? Welche Konsequenzen
ergeben sich fiir Sie als Arbeitgeber, wenn eine Mitarbeiterin mit-
teilt, dass sie schwanger ist? Wie viele Urlaubstage stehen einem
Mitarbeiter bei Beendigung des Arbeitsverhaltnisses zu? Missen die
nicht genommenen Urlaubstage tatsachlich gewahrt oder abgegol-
ten werden? Diese Themen sind taglicher Praxisalltag und neben der
therapeutischen Arbeit zu bewaltigen. Grundlagenkenntnisse im Ar-
beitsrecht werden Ihnen den Umgang mit diesen Themen deutlich
erleichtern.

lhr Nutzen

In diesem Seminar zeigen wir lhnen...
wie Sie lhre aktuellen Fragestellungen aus dem Praxisalltag
[6sen
Ihre Rechte als Arbeitgeber und wie Sie dadurch nicht mehr
durch "schlaue" Mitarbeiter erpressbar sind
in welcher Situation man rechtliche Fragen einfacher und
schneller durch sinnvolle Kommunikation klart
wie Sie lhre Rolle als Chef bzw. Fiihrungskraft mit mehr
Sicherheit leben konnen
wie Sie in Zukunft einfacher und schneller auf Arbeitsrechts-
fragen eingehen konnen

Praxisinhaber und leitende Mitarbeiter

Umfangreiche Dokumentation, Praxistipps fiir den Praxisalltag,
Lunch und Kaffeepausen

Seminar

1

Referentin Karina Lubbe

Karina Liibbe hat in Tibingen Rechts-
wissenschaften studiert und absolvier-
teihren juristischen Vorbereitungs-
dienst im Landgerichtsbezirk Kiel.

Seit 2013 ist sie als Rechtsanwaltin in
der Region Kiel, PIon und Ostholstein
tatig und nimmt die Beratung der
Interessenvertretung in Belangen des
Sozial-, Arbeits- und Verkehrsrecht
wahr. Als Justiziarin und Syndikusan-
waltin der Firma buchner kennt sie die
vielfaltigen Probleme der Praxisinha-
ber. Zudem unterstiitzt sie regelmaRig
die unternehmen praxis-Redaktion als
Autorin juristischer Artikel.

Termine

30.11.2019 in Berlin
20.03.2020 in Hannover
18.09.2020 in Wurzburg

Anmeldung unter:
www.buchner.de/art oder
Telefon 0800 9477360
Teilnahmegebiihr Euro 249
ErmaRigt Euro 209*

* firalle Abonnenten der Service-Pakete (up|abo,
up|plus-Paket, Datenschutz-Paket) in der therapie.cloud

Anmeldungen werden in der Reihenfol-
ge der Eingange der Zahlungen beriick-
SiChtigt.AIle Preise zzg|. der gesetzlichen MwSt.
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Schuchterne Kinder werden
mutig mit Til Tiger

Ergotherapeutin bietet seit acht Jahren ein
erfolgreiches Training an
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Welches Kind traumt nicht davon, mutig wie
ein Tiger zu sein. Doch oftmals ist das Gegen-
teil der Fall: Viele sind unsicher und schtich-
tern. Gerade mit dem Eintritt in die Schule
beginnt flur Kinder ein neuer Lebensabschnitt,
der viel Mut erfordert. Hier setzt das verhal-
tenstherapeutische Trainingsprogramm ,,Mu-
tig werden mit Til Tiger” an. Die Ergothera-
peutin Anke Muller bietet es bereits seit acht
Jahren erfolgreich in ihrer Praxis fur Ergothe-
rapie und Pravention in Langenhagen an.
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as Problemwar der Praxisinhaberin schon lange bekannt:, Wir
behandeln viele Kinder mit sehr geringem Selbstwertgefiihl,
und so lag es nahe, dass wir zu diesem Thema einen Praventions-
kurs anbieten.” Spezielle Voraussetzungen waren nicht erforder-
lich, erinnert sich die g1jahrige Therapeutin.,,Mir war es nur wich-
tig,dass eine ergotherapeutische Fachkraft den Kurs begleitet,um
den Kindern und Eltern eine qualitativ gute Leistung anzubieten,
die unsere ganze ergotherapeutische Kompetenz widerspiegelt.”

Interesse einer Mitarbeiterin

Fir Anke Miller ist das Feedback ihrer Mitarbeiter wichtig. Und
so gibt es regelmaRige Personalgesprache. Bei einer dieser Ge-
sprachsrunden zeigte eine Mitarbeiterin Interesse an einem
Praventionskurs mit schiichternen Kindern. Grundlage fir die
Vorbereitung des Kurses war unter anderem der Ratgeber ,Mutig
werden mit Til Tiger!“ der beiden Psychotherapeutinnen Dr. Sabi-
ne Ahrens-Eipper und Katrin Nelius aus Halle. Mit diesem Buch
sowie weiterer Fachliteratur arbeitete sich die Mitarbeiterin in die
Thematik ein und erstellte ein entsprechendes Konzept, das sich
in den Praxisablauf gut einfligte. ,Die Vorbereitungen dauerten
etwa 10 bis 15 Stunden®, so die Praxisinhaberin, ,und verteilten
sich auf rund zwei Monate inklusive der Materialvorbereitung
sowie einer Marktanalyse, die ein weiterer Kollege durchfihrte.”

Eigene Faltblatter und Plakate

Wie flr andere Praventionskurse entwickelte die Therapeutin
mit ihrem Team ein Faltblatt mit dem Titel ,Mutig werden mit Til
Tiger! — Selbstbewusstsein leicht gemacht”. Sie verschickten sie
gezielt an Patienten, von denen sie glaubten, dass ein Bedarf an
einem solchen Kurs bestehe,aberauch an Kollegen, Kindergarten,
Schulen und Arztpraxen. Gleichzeitig warb ein Plakat in ihren ei-
genen Praxisraumen flr den neuen Kurs. Weitere Investitionen:
Entsprechende Fachliteratur und Material fiir die Durchfiihrung,
unter anderem eine Handpuppe sowie Mappen mit weiterfih-
renden Informationen fiir die Eltern.
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Grundlage fiir die Vorbe-
reitung des Kurses war
unter anderem der Rat-
geber ,,Mutig werden
mit Til Tiger!“ der beiden
Psychotherapeutinnen
Dr. Sabine Ahrens-Eipper
und Katrin Nelius aus

Halle

Checkliste zur Kursvorbereitung

Der Kurs wurde ein Erfolg: Vor acht Jahren starteten sie ihr erstes
elfwéchiges Trainingsprogramm. Und seither findet meist zwei
Mal pro Jahr ein Til Tiger-Kurs mit maximal fiinf Kindern statt —
einmal pro Woche fiir 60 Minuten inklusive Elternberatung. Kur-
skosten: 181,50 Euro einschlieBlich gemeinsamen Abschlussfest
mit Ubergabe einer Urkunde und allen weiteren benétigten Ma-
terialien. ,Inzwischen haben wir Routine bei der Vorbereitung®,
freut sich die Praxisinhaberin.,,Wir haken die Aufgaben auf unse-
rer Checkliste ab und starten sechs Wochen vor Kursbeginn unser
Marketing.”

Lernen am Modell

Anke Mdller ist von Til Tiger Uberzeugt: ,,Er macht die Kinder mu-
tig fir den Alltag.” Auch der kleine Tiger ist anfangs angstlich,
wird aber im Verlauf des Kurses immer mutiger. Er erleichtert den
Zugang zu den Kindern, er ist es auch, der mit ihnen spricht und
sie ermuntert, von ihren Sorgen zu erzahlen. Mithilfe von Rollen-
spielen Uiben die Kinder,andere Kinder beim Sprechen anzusehen,
Nein zu sagen, sich gegen Hanseleien zu wehren und berechtig-
te Forderungen zu stellen, etwa wenn jemand ihnen etwas weg-
nimmt.
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Gemeinsam mit den Kindern nimmt er sich vor, sich zu trauen
und etwas Neues auszuprobieren. Dazu passen die wochentli-
chen Hausaufgaben,zum Beispiel allein beim Badcker einzukaufen
oder einen Freund zum Spielen nach Hause einzuladen. Der Kurs
orientiert sich am sogenannten ,Lernen am Modell®, eine von Al-
bert Bandura eingefuhrte Bezeichnung firr einen kognitiven Lern-
prozess, bei dem ein Individuum als Folge der Beobachtung des
Verhaltens anderer Individuen sowie der darauffolgenden Konse-
quenzen sich neue Verhaltensweisen aneignet oder schon beste-
hende Verhaltensmuster weitgehend verandert.

GrolRe Nachfrage nach Praventionskursen

Die Nachfrage nach ihren Kursen sei definitiv da. Und Anke Mul-
ler glaubt auch, dass uns die Thematik in Zukunft vielleicht sogar
noch starker begleiten werde. ,Ein GroRteil der Kinder zeigt ein
geringes Selbstwertgefiihl, sagt sie und formuliert damit ihr
Bauchgefuhl. ,Kinder missen in unserer heutigen Gesellschaft
funktionieren, und viele sind damit tberfordert.” Anfangs waren
es hauptsachlich Patienten, die die Kurse buchten. Mittlerweile
kommen auch Teilnehmer in die Praxis, die iber Empfehlungen
Dritter oder die uber die Werbung darauf aufmerksam geworden
sind.Es gebe auch Kinder,die im Anschluss auf Anraten der Thera-



peuten an den Kurs weiterfihrende Leistungen in Anspruch neh-
men —entweder als Kassenleistung oder auf Selbstzahlerbasis.

GroRere Unabhangigkeit von den Kassen

Ihre Praventionskurse bescheren Anke Miiller eine weitere Ein-
nahmequelle — und machen sie damit auch unabhangiger von
den Krankenkassen.,Dabei ist mir besonders wichtig, den Patien-
ten zu zeigen, was eine Kassen- und was eine Zusatzleistung ist.
Ich schaue mir den Heilmittelkatalog an und frage mich: Wo kann
ich mit meinen ergotherapeutischen Fahigkeiten mehr bieten?”
Und dieses Mehr bietet sie in ihren Praventionskursen fir Kinder
und Erwachsene an.

Es musse eine klare Trennung geben zwischen Kassen- und
Zusatzleistung.,Es ist fatal, wenn Eltern glauben, sie bekommen
in den Praventionskursen die gleichen Leistungen wie auf dem
Rezept! Dann sehen sie nicht ein, warum sie dieses Angebot aus
eigener Tasche zahlen missen.” Dies misse auch allen Kollegen
immer wieder deutlich gemacht und im Praxisablauf umgesetzt
werden — beispielsweise mit Materialordnern, die mit einem ro-
ten Punkt flr reine Selbstzahlerleistungen markiert sind.

Praventionsbereich kein Selbstlaufer
Der Praventionsbereich stellt inzwischen ein festes Standbein in
ihrer Praxis dar, ,aber er funktioniert noch immer nicht als Selbst-
laufer.Es erfordert viel Aufklarung und auch ein Malt an kaufman-
nischem Know-how, Kunden bzw. Patienten gezielt zu beraten
und davon zu Uberzeugen, dass therapeutische Leistungen und
auchdielnhalte der Kurse viel im Leben positiv bewirken kénnen®.
Gerade das Erlernen des kaufmannischen Know-hows ist kein
Bestandteil der Therapeutenausbildung und daher bringe leider
nicht jeder Therapeut dieses Wissen mit. Es erfordert die Schu-
lung durch den Praxisinhaber. Als Tochter eines Unternehmers
habe sie die kaufmannischen Aspekte der Selbstandigkeit schon
in ihrer Kindheit erlebt. Und dies versuche sie auch in ihrer Praxis
mit 19 Angestellten (darunter zehn Vollzeitkrafte) umzusetzen:
Eine Mitarbeiterin kimmert sich ausschlieBlich um Abrechnun-
gen,ein anderer um das Controlling.

Wiinscht sich mehr Akzeptanz
Ihr Fazit:

,Es gibt drei Dinge, die mir wichtig sind: Die Zu-
friedenheit meiner Patienten, die Zufriedenheit
meiner Mitarbeiter, und der Umsatz muss stim-
men!”

Und:, Ich wiinsche mir, dass die Akzeptanz fiir un-
sere therapeutischen Leistungen zunimmt —The-
rapie bzw. das, was Therapeuten leisten, ist nicht

umsonst!“= [ks]
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Steckbrief

Anke Miller wurde 1978 im niedersachsi-
schen Celle geboren. 2000 schloss sie ihre
Ausbildung zur Ergotherapeutin in Celle ab.
Im August 2007 machte sie sich mit ihrer
Praxis fur Ergotherapie und Pravention in
Langenhagen nérdlich von Hannover selb-
standig. Ihr Praxismotto: Spuren —Bewegen
—Lernen.

Ergotherapie-Langenhagen

Ostpassage 3

30853 Langenhagen

Telefon 0511-98 422 445
info@ergotherapie-langenhagen.de
www.ergotherapie-langenhagen.de
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Kurz vor Schluss
Och no!

Ein Blick in die Zukunft: Fliegende Autos bringen uns von A nach
B, Automaten spucken leckeres Essen aus, wenn man sie nur nett
fragt, und Heilmitteltherapie funktioniert ganz ohne Heilmitte-
lerbringer. Moooooooment mall Automaten, die fertiges Essen
ausgeben, gibt es doch heute schon — fiir Pizza, Pasta, Pommes, ...
Aber mal im Ernst, fliegende Autos sind in der Zukunft vielleicht
moglich, aber Heilmitteltherapie ohne Therapeuten doch sicher
nicht. Wie soll das denn funktionieren? Nun, wie so vieles heute:
per App. Die AOK Niedersachsen und das Start-up Temedica star-
ten in zwei Pilotregionen eine arztliche Rickentherapie per App.
Grundsatzlich ist gegen ein App-basiertes Programm fir ein the-
rapieerganzendes Rickentraining zu Hause nichts einzuwenden.
Ganz im Gegenteil, schlieBlich ist es mit ein oder zwei Mal Physio-
therapie in der Woche nicht getan. Da ist es ganz normal, dass die
Patienten auch zu Hause etwas flr ihre Gesundheit tun mussen.
Eine App, die dabei unterstitzt, indem sie konkrete Anleitungen
gibt und den Austausch zwischen Patienten und Therapeuten
unterstitzt, ist da eine prima Sache. Aber warum landet das Gan-
ze wieder bei den Arzten? Dass Arzte und nicht Therapeuten das
Programm individuell fir die Patienten zusammenstellen, ist
—zurlckhaltend ausgedrickt — suboptimal.

Vor allem, wenn es die Arzte mit Rontgenaugen sind, die, wie

es eine Physiotherapeutin in der Oktober-Ausgabe so treffend
beschrieben hat, ,durch die Hose weg diagnostizieren“ und dann
so unspezifische Diagnosen stellen wie Wirbelsdulensyndrom. Wie
passgenau dann ein Programm auf die Bedirfnisse des Patienten
zugeschnitten sein kann, kann man sich leicht ausmalen. Viel-
leicht geht es in Zukunft aber auch noch einen Schritt weiter und
es reicht bald schon aus, ein Foto von Riicken, Knie oder Schulter
an den Arzt zu schicken — und die Therapie kommt dann per App.
Willkommen in der Zukunft!

Es gibt jedoch auch einen Hoffnungsschimmer, denn auf der Web-
site von Temedica heilt es zur App, dass daruber,Arzte und The-
rapeuten individuelle Therapieplane fur ihre Rickenschmerz-Pa-
tienten erstellen und deren individuellen Genesungsfortschritte
Uberwachen.”“ Hoffen wir mal, dass die Einbeziehung der Thera-
peuten nicht erst in allzu weiter Zukunft erfolgen wird.
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Dr. Anke Handrock und Team

Dr. Anke Handrock ist Zahnarztin und seit tiber 20
Jahren Trainerin fiir wirksame Kommunikation in
der Medizin. Sie leitet Ausbildungen fiir Positive
Psychologie, Medical NLP und Systemische
Praxisfihrung und coacht MVZs, Praxisteams,
Arzte, Zahnarzte und Therapeuten.

Maike Baumann ist Diplom-Psychologin, Mediato-
rin, Coach und Trainerin fir NLP und Dozentin fir
Positive Psychologie. Sie arbeitet an Universitaten,
in Betrieben und als Therapeutin mit Erwachse-
nen, Kindern und Familien.

Wenn Sie lhre Patient*innen, Arzt*innen und Mitarbeter*innen

wirksam und effektiv erreichen wollen:
NLP MEDICAL PRACTICE

Der Basiskurs fur wirksame Therapeutische Kommunikation

Investition: EUR 4200,00*; 180 Fortbildungpunkte (BZAK, DGZMK). MwSt.-Befreiung ist beantragt

18 Tage ab Januar 2020:

24.01.-26.01.2020
06.03. - 08.03.2020
08.05. - 10.05.2020
12.06. - 14.06.2020
04.09. - 06.09.2020
02.10. — 04.10.2020

Wenn Sie |hre Leistungsfahigkeit, Ihre Resilienz, Ihre Gesundheit und lhre Freude
an der Arbeit erhéhen wollen — und das auch lhrem Team vermitteln mochten:

POSITIVE PSYCHOLOGIE

Blockkurs im Harz (Level 1)
20.05. —30.05.2020, Abschlusswochenende in Berlin: 10.09. — 13.09.2020

150 Punkte (BZAK, DGZMK), Investition: EUR 2800,00* - MwSt.-Befreiung ist beantragt -
zuzliglich Kost und Logis im Hotel Schindelbruch (www.schindelbruch.de)

15 Tage im Mai 2020:
20.05. — 30.05.2020,
Abschlusswochenende

in Berlin:
10.09. - 13.09.2020

Wenn Sie |hre Mitarbeiter*innen nachhaltig und
effizient fiihren und binden wollen:

Kursreihe Systemisch Fuhren

Selbstmanagement fir Chefs: 20. Januar 2020

Wirksame Mitarbeitergesprache: 21. - 22. Januar 2020

Teams wirksam fiihren: 16. - 17. Marz 2020

Systeme wirksam lenken und Storungen auflésen (4 Kurstage):

Beide Teile nur gemeinsam belegbar : 15. - 16. Juni 2020 und 14. - 15. September 2020

Jeder Block kann einzeln belegt werden, Investition EUR 300,00 zzgl. MwSt. pro Kurstag, 10 Punkte (BZAK,
DGZMK) pro Kurstag.
Bei uns immer inbegriffen: Reichhaltige Pausenverpflegung, Zertifikatsgebiihren, Skripte und Photokolle

o

BoumannstraBe 32
13467 Berlin
Telefon 030 36430590

www.handrock.de
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MASSAGE-
LOTION

B
EINFACHE ENTSCHEIDUNG.

Qualitat stimmt. Preis stimmt. Verfugbarkeit stimmt.

* Dieses Angebot richtet sich ausschlieBlich an Praxisinhaber und gewerbliche Abnehmer.
Der Preis fur 1L Massagelotion betrdgt 12 € netto (14,28 € inkl. Mehrwertsteuer) zzgl. Versand.




