BEANTRAGUNG EINER STATIONAREN VORSORGE-
MARNAHME (KUR) FUR PFLEGENDE ANGEHORIGE
BEI DER KRANKENKASSE

Fir die Beantragung sollte grundsatzlich das von der zustandigen Krankenkasse bereitge-
stellte Formular verwendet werden.

Liegt ein solches Formular nicht vor, verwenden Sie bitte das Formular ,,Muster 64°, das
ansonsten fur die Beantragung von Mutter-/Vater-Kind-Kuren genutzt wird. Bei Fehlen ei-
nes eigenen Formulars fur pflegende Angehdrige hat sich die Verwendung des Formulars
»Muster 64“ in inhaltlich abzuwandelnder Form (handschriftlicher Eintrag siehe Beispiel!)
bewahrt. Streichen Sie im Formular ,,Mutter oder Vater gemal} § 24 SGB V“ und ersetzen es
durch ,Pflegende Angehorige”.

Die Texteintrage sind beispielhaft und an das Krankheitsbild der jeweiligen Patientin oder
des Patienten anzupassen.

Ausfiihrliche Vordruckerlduterungen als weitere Hilfe fiir Arztinnen und Arzte gibt es zum
Download auf dem Pflegewegweiser NRW, www.pflegewegweiser-nrw.de/downloads
(Verbraucherzentrale NRW), und bei der Kassendrztlichen Bundesvereinigung unter
www.kbv.de/media/sp/02_Erlaeuterungen.pdf

Beispiel/Auszug aus den Vordruckerlauterungen zum Muster 64:

l. Vorsorgerelevante Gesundheitsstorungen/Erkrankungen

© A. Vorsorgerelevante Gesundheitsstérungen einschlieBlich Risikofaktoren

(Beschwerden, die in absehbarer Zeit zu einer Erkrankung fiihren kénnen)

I. Vorsorgerelevante Gesundheitsstérungen/Erkrankungen

@ In diesem Abschnitt sind die fur die verschliisseln und konnen zusatzlich
Leistung begriindenden vorsorgerele- als Klartext angegeben werden. Um
vanten Gesundheitsstérungen ein- eine bessere Vorstellung davon zu
schlielich Risikofaktoren (z. B. Uber- erhalten, welche Einschrankungen im
gewicht, Tabak- und Alkoholkonsum, taglichen Leben aus der Erkrankung
Bewegungsmangel) sowie die vorsor- resultieren, kdnnen dartiber hinaus
gerelevanten Erkrankungen in der Rei- Funktionsdiagnosen angegeben oder
henfolge ihrer Bedeutung anzugeben. Freitextangaben gemacht werden.

Die Diagnosen sind als ICD-Codes zu

Stand Mérz 2024; Quellenangabe:erstellt von Arne Schlick, Projektleiter , Auszeit in Siidwestfalen®;
Muster 64 der Kassendrztlichen Bundesvereinigung, Beispieltexte von Dr. Thomas Fussganger-May
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. Vorsorgerelevante Gesundheitsstorungen/Erkrankungen

A. Vorsorgerelevante Gesundheitsstorungen einschlieBlich Risikofaktoren
(Beschwerden, dig in absehbarar Zeit zu einer Erkrankung fdhren kénnen)

Eintrag psychosomatischer, korperlicher oder seelischer Beschwerden im friihen Befundstadium

wie Musk.-Skelett-Erkrankg.,Schlafstor.Risiko:Fehlhaltung d.Pflege,Nikotin,Fehlernahrg.Bewegungsmangel..

Diagnoseschlissel
B. Vorsorgerelevante Erkrankungen in der Reihenfolge ihrer Bedeutung ICD-10-GM
Lumboischialgie, Schmerzsyndrome M54.4, R52.2
Cerviobrachialgie,Bandscheibenschaden m.Myelopathie M53,M79, M51
Anpassungsstorungen, Adynamie/ Schwache o.n.A. F43.2, R53

Il. Varsorgebedurftigkeit
A. Kurze Angaben zur Anamnese
Pflegt seit ....Partner mit Pflegegrad, kommt auch nachts nicht zyr‘Ruhe wdstandlger Belastung
7 s N \
korp/geist. erschopft, ambulante Unterstiitzung/ erganzeﬂde Hilfe mc\\t ‘ausrelchend
&\ g

>|

B. Voriibergehende Beeintrachtigungen der Akti

(beispieisweise Entschekiungen treffen, mit Stress
héusliches Leben organisieren, Familien-/soziale

der unter |. B. genannten Erkrankungen
und Erndhrung achten, Hausarbeiten eriedigen,
¢ sowie eigenen Interasssen und Hobbies nachgehen)

/\
Auf eigene Gesundhelt und Elgnahrung\achteh Pflege sozialer Beziehungen, Nachgehen von Hobbys,

\

t\\\

e
Umgang mit Stress, Fuh(eﬂ vqn Pa?tnerschaftllcher Beziehung, Interpersonelle Aktivititen
RS
\‘)

C. Komextfaktoren. die fir die mitter-/vaterspezifische Problemkonstellatlon relevant sind

‘ | Mehrfachbelastung fehlende Anerkennung Tod des Partners/ beeintrachtigte Mutter-/Vater-
| | durch Berui/Familie der Mutter-/Vaterrolle | naher Angehoriger Kind Beziehung
,_‘ mat&eflnde Unterstitzung Partner-/ Eheprobleme/ Teenager- Uberforderungssituation am
| |b Kindererziehung Trennung vom Partner schwangerschaft Arbeitsplatz/in der Schule
[ ] Erziehungs- X | Pflege von X sprachliche Verstandigungs-
| schwierigkeiten Familienangehorigen soziale Isolation schwierigkeiten
\Xﬁ Schwierigkeiten bel der Problembewaltigung — - '| besonders belastende/
| A | (Alitagsprobleme) | finanzielle Sorgen | | unregelmaBige Arbeitszeiten
‘"_‘ ngelnde Grundkompetenzen im Zusammenhang X ¢ ; drohender Arbeitsplatzveriust/
| | mit den Auigaben einer Mutter/eines Vaters standiger Zeitdruck Arbeitslosigkeit
‘"X_ erhohter Betreuungsaufwand durch haufig oder nicht gleichberechtigte Stellung
chronisch erkrankte, verhaltensauffallige oder behinderte allein erziehend der Frau / des Mannes in der
Kinder, frilhgeborene Kinder, Mehrlingsgeburten Familie

andere Kontexttaktoren; ggf. ndhere Erlduterungen
Wunsch, fremde Hilfe zu vermeiden, Mangel an freudigen Aktivitdten moglicherweise d. Ablehnung der

pflegebediirftigen Person,verminderte Resilienz durch Stress,erh6éhter Stress wg hoher Verantwortung

|  Ausfertigung fiir die Krankenkasse |
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Name. Vormarme oes Verscherien Kostentragerkennung Varsicharten-Ne. 64 Teil B

‘MU

Il Krankenbehandlung und andere MaBnahmen
A. Bisherige drztliche/psychotherapeutische Interventionen einschlieBlich Arzneimittel-/Heilmitteltherapie

Eintrag bereits durchgefiihrter Leistungen d. Krankenbehandlung, Arznei/Heilmitteltherapien,

Krankengymnastik/ Physiotherapien

‘)g Heilmittel zur Erreichung des Behandlungsziels nicht ausreichend / nicht Zielfuhrend

B. Bisherige andere MaBnahmen (z. 8. Patientenschulungen, Rehabilitationssport/Funktionstraining, Wahrnehmung von Beratungs- und
Selbsthilfeangeboten, Angaben zu Malinabmen In eigener Regie)

Rehatraining, Patientenschulungen, Funktionstraining, Selbsthilfegruppen, Pflegekurse/Pflegeschulung

Yogagruppe, MaBnahmen in Eigenregie

IV. Vorsorgeziele
Vorsorgeziele in Bezug auf die genannten Gesundheitsstérungen/Erkrankungen, Kontext- und Risikofaktoren

Starkung der eigenen Ressourcen u.d. Selbstfiirsorgepotentials, Vermeidung d.Chronifizierung v. Krankheiten

Erlernen gesunderhaltender/gesundh.verbessernder Verhaltensweisen, Linderung v. gesundheitl. Beschwerden

V. Zuweisungsempfehlungen
A. Empfohlene Leistungsform: Medizlnlsche Vorsorge fiir Mitter oder Véter nach § GB V als

Vater-Kind-Leistung

:l Mitter-Leistung | 1 Vater-Leistung

ind Belastete Psychosoziale
Mutter-/ Gril

Vater-Kind- Belreuung

B. Angaben zu Kindern, die mit aufgenommen werden sol ;
- endigkelt‘ Beziehung notwendrg

Name des Kindes

20: he :2.?« Kind* &(z’m , 2 IRWQI& chronischer Erkrankung, Behinderung oder bel psychischen

Vi.Sonstige Angaben

A. Anforderungen an die Einrichtung (z. B. Klima, Barrisrefreiheit, Allergenarmut, besondera Kostformen, fremdsprachliche Angebote,
spezialisierts Therapieangebote, konfessionelle Ausrichtung, Einrichlung nur tir Frauen, Hinweise far mitaufzunehmende Kinder)

Einrichtung m. besonderem Konzept fiir pflegende Angehoérige erforderlich

E ja, folgende

B. Die Leistung ist vor Ablauf der gesetzlichen Wartefrist von 4 Jahren dringend medizinisch notwendig
D ja, Eriauterung

C. Sonstiges (z. B. besondere Hinweise zur Reisefshigkait, ggf. vorliegende Schwangerschatt)

D. Rickruf erbeten unter Telefon-Nummer

e P

Variragaarrtstempel / Unteracheift des Arztes

| Ausfertigung fir die Krankenkasse |
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