.~ Ambulante Behandlung (von der Krankenkasse zu genehmigen)

[ mf 7 ora

beim Arzt im Krankenhaus ..l Sonstige

Begriindung des Ausnahmefalls gemiR § 60 Abs. 1 SGB V

hochfrequente Behandlung (Befdrderung zur dauerhafte Mobilitatseinschrankung
Vermeidung von Schaden an Leib oder Leben unerlidfilich)

i Gemdl Anlage 2 (Dialyse, onkologische | ]

| Chemo- / Strahlentherapie) LI (Merkzeichen "aG", "BI", "H" oder Pflegestufe 2 / 3)
[ vergleichbarer Ausnahmefall P ) .

1 wegen (Behandiung): { | vergleichbarer Grund wegen (ggf. ICD-Schiiissel).

Indikationsschillzsel

i

Voraussichtliche Behandiungsfrequenz: __ proWoche liber _______ Monate

ggf. Zeitraum der Serienverordnung
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