Stellungnahme der Deutschen Gesellschaft
Zwangserkrankungen zur Abrechnung

hochfrequenter Expositionsbehandlung
in der ambulanten Versorgung
Kurzfassung:

EBM:

Eine Therapiesitzung kann im Rahmen einer Expositionsbehandlung drei bis viermal am
Tag abgerechnetwerden, dies auch mehrmalsin einer Woche. Dies gilt fur die Anwendung
sowohlim Rahmen einer Kurzzeittherapie als auch im Rahmen einer Langzeittherapie.

Psychotherapie-Richtlinie:

Der zustandige Beratungsausschuss des G-BA (Unterausschuss Psychiatrie und psycho-
therapeutische Versorgung — UA PPV) geht mit unserer Einschatzung konform, dass es
sich bei der Begriindung nicht um den zeitintensiven Bericht an den Gutachter handelt.
Es heiBtim Schreiben vom 08.08.23: ,,der Begriindungsaufwand ist aus Sicht der Mitglie-
der des UA PPV aber Uberschaubar*.

Konkrete Umsetzung:

Konkret bedeutet dies, einen Begrindungshinweis mit Bezug auf die Leitlinie im entspre-
chenden Textfeld des Praxisverwaltungssystems zur abgerechneten Ziffer vorzunehmen.
Dieses Textfeld tragt in den Praxisverwaltungssystemen die Uberschrift ,Begriindung®
und eignet sich daher in besonderem MaBe fur diesen Eintrag. Dieser konnte lauten:
»Durchfuhrung einer hochfrequenten Expositionsbehandlung gem. S3-Leitlinie ,,Zwangs-
stérungen®.
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Immer wieder werden von Psychotherapeuten und Psychotherapeutinnen Unsicherhei-
ten bei der Abrechnung von mehr als drei Sitzungen in einer Woche im Rahmen einer
hochfrequenten Expositionsbehandlung berichtet. Vor diesem Hintergrund mochte die
Deutsche Gesellschaft Zwangserkrankungen (DGZ e.V.) Stellung beziehen.

Die S3-Leitlinie Zwangsstorungen (1. revidierte Fassung, DGPPN 2022) enthalt folgende
zentrale Therapieempfehlung:

4-1 Bei einer Zwangsstorung soll eine stérungsspezifische Kognitive Verhaltenstherapie
(KVT) einschlieBlich Exposition als Psychotherapie der ersten Wahl angeboten werden.

Far die Anwendung der Expositionsbehandlung werden einige Empfehlungen flr die kon-
krete Durchfuhrung formuliert. Dazu gehort die Anwendung von therapeutenbegleiteter



Expositionsbehandlung in einem intensiven Format, wenn sich diese Maglichkeit ergibt.
Es heiBt:

4-6 Besteht die Mdéglichkeit der Durchfihrung hochfrequenter Exposition mit Reaktions-
management (Blockexposition an unmittelbar konsekutiven Therapietagen; mindestens
aber zwei lange Expositionseinheiten pro Woche), sollte diese Anwendung genutzt wer-
den.

Bei Umsetzung dieser Leitlinienempfehlungist eine Sitzungszahlvon mindestens vier Ein-
heiten bis zu neun oder mehr Einheiten in einer Woche maoglich. Psychotherapeuten sind
immer wieder verunsichert, ob die Abrechnung einer derart hohen Sitzungszahl in einer
Woche zulassig ist, da sie von der Standardtherapie mit einer Sitzung pro Woche ab-
weicht.

EBM - Einheitlicher BewertungsmaBstab

Der Einheitliche BewertungsmafBstab (EBM), der die Grundlage flr die Abrechnung der
vertragsarztlichen Leistungen bildet, enthalt seit 2006 in der Leistungslegende zu den fur
die Verhaltenstherapie relevanten Abrechnungsziffern eine klare Aussage:

35421 Verhaltenstherapie (Kurzzeittherapie 1, Einzelbehandlung)

e Beider Expositionsbehandlung auch als Mehrfachsitzung bei drei- oder viermali-
gem Ansatz der Gebulihrenordnungsposition 35421

Dieser Passus findet sich analog zu den Ziffern 35422 (Kurzzeittherapie 2, Einzelbehand-
lung) und 35425 (Langzeittherapie, Einzelbehandlung).

Eine Therapiesitzung kann demnach im Rahmen einer Expositionsbehandlung drei
bis viermal am Tag abgerechnet werden, dies auch mehrmals in einer Woche. Dies
gilt fur die Anwendung sowohl im Rahmen einer Kurzzeittherapie als auch im Rah-
men einer Langzeittherapie.

Psychotherapie-Richtlinie

Die PT-Richtlinie nennt fur die Verhaltenstherapie in 8 17 ,Schwerpunkte der therapeuti-
schen Interventionen®, die sich aus dem jeweiligen Storungsbild ergeben kdnnen und An-
wendung finden sollen. Hier wird die Expositionsbehandlung unter dem Oberbegriff ,,Sti-
mulusbezogene Verfahren“ an erster Stelle aufgelistet.

Trotzdem tragt noch immer der Passus in 823 der PT-Richtlinie zur Verunsicherung bei, der
die Durchfihrung von mehr als drei Sitzungen in einer Woche mit einer Begrundungs-
pflicht verbindet. Diese Einschrankung wurde 1993 eingefuhrt. Der Bundesausschuss der
Arzte und Krankenkassen konnte damals nach Sichtung und Diskussion keine empiri-
schen Belege fiir die Uberlegenheit einer taglich stattfindenden analytischen Behandlung



feststellen und beschloss die Beschrankung auf drei Stunden in einer Woche. Mehr Sit-
zungen im Rahmen einer analytischen Therapie durchzufihren, wurde mit einer Begrin-
dungspflicht versehen. Zeitgleich wurde diese Beschrankung auf alle weiteren Therapie-
verfahren Ubertragen, dies allerdings im Rahmen eines empirisch ungepruften Analogie-
schlusses.

Die DGZ e V. beantragte 2023 beim Gemeinsamen Bundesauschuss (G-BA) eine Anpas-
sung dieser Formulierung in Anbetracht der seitdem gewachsenen empirischen Befund-
lage zur DurchfUhrung einer hochfrequenten Expositionsbehandlung. Ausgangspunkt
war die Sorge, dass Psychotherapeuten annehmen kdnnten, dass auch die Durchflihrung
einer hochfrequenten Expositionsbehandlung im Rahmen einer Kurzzeittherapie bereits
einen Bericht an den Gutachter mit einem Zeitaufwand von 60 — 90 Minuten erfordert.
Diese vermeintliche Berichtspflicht kdnnte zu einer Vermeidung in der frihzeitigen An-
wendung fuhren.

Dem Anderungswunsch der DGZ e.V. wurde nicht stattgegeben. Der zustindige Bera-
tungsausschuss des G-BA (Unterausschuss Psychiatrie und psychotherapeutische Ver-
sorgung— UA PPV) geht allerdings mit unserer Einschatzung konform, dass es sich bei
der Begriindung nicht um den zeitintensiven Bericht an den Gutachter handelt. Es
heiBt im Schreiben vom 08.08.23: ,,der Begrindungsaufwand ist aus Sicht der Mitglieder
des UA PPV aber Uberschaubar®,

Konkret bedeutet dies, einen Begrundungshinweis mit Bezug auf die Leitlinie im entspre-
chenden Textfeld des Praxisverwaltungssystems zur abgerechneten Ziffer vorzunehmen.
Dieses Textfeld tragt in den Praxisverwaltungssystemen die Uberschrift ,,Begriindung®
und eignet sich daher in besonderem MaBe fur diesen Eintrag. Dieser kénnte lauten:
»,Durchflihrung einer hochfrequenten Expositionsbehandlung gem. S3-Leitlinie ,,Zwangs-
stérungen*.

Die Deutsche Gesellschaft Zwangserkrankungen e.V. mochte mit dieser Stellungnahme
eine verbindliche Klarstellung in der Frage der Abrechenbarkeit hochfrequenter Exposi-
tion im Rahmen der ambulanten psychotherapeutischen Versorgung von Zwangspatien-
ten erreichen.
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