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GOAneu!
Wann kommt endlich eine moderne,
faire und ehrliche Gebihrenordnung?

Fast 40 Jahre — und ganz schlecht gealtert: Die giiltige Gebiihrenordnung der Arzte (GOA) ist in der vorliegenden
Fassung seit 1982 nur in kleinen Teilen aktualisiert worden. Eine neue GOA wird schon lange diskutiert und
wurde jetzt endlich von der Bundesarztekammer und dem Verband der privaten Krankenversicherungen in
Zusammenarbeit mit 165 Berufsverbdnden und Fachgesellschaften auf den Weg gebracht. Die Zustimmung der
neuen Bundesregierung steht noch aus.

Warum braucht es eine Gebuhrenordnung? Eine Gebuhrenordnung soll Sicherheit schaffen beim Leistungsempfénger und
der Honorierung in sogenannten ,Freien Berufen”. Freie Berufe zeichnen sich dadurch aus, dass die Leistungserbringer, also
in diesem Fall die Arzte, ihre Leistungen selbststandig und persénlich erbringen und die unteilbare, volle Verantwortung fiir
ihr fachliches Tun tbernehmen.

Die Sicherheit ist auf Arzte- und Patientenseite allerdings héufig nicht gegeben: Oft miissen Arzte zur Analogberechnung
greifen, also der Berechnung einer neuen, noch nicht definierten Leistung mit einer alten Ziffer, die im Aufwand,
Schwierigkeitsgrad und Wert vergleichbar, jedoch inhaltsfremd ist, wéhrend Patienten den Wert einer Leistung nicht
einschatzen kdnnen. Das soll die neue GOA &ndermn.

GOA vs. GOAneu
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GOAneu!
Die neue GOA im Detalil

(@) Zuschlagssystematik Sprechende Medizin | —

B nach Alter B Schwierigkeit B differenzierte Taktung in 10-Minuten-Schritten

B Umfang I B kein Ausschluss mehr von technischen Leistungen
(Beispiel Tinnitus: Audiometrie GOAalt 1403 und ausfihrliche
Beratung GOAalt 3 kénnen zusammen berechnet werden)

Pauschalen
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OftT— operative Leistungen

B fachubergreifend Fur multimorbide und spezifische chronische
Erkrankungen mit Mindestkontaktzahl

(Beispiel: ,Steuerung und Uberwachung einer spezifischen

B neue Ziffern fir Erschwerniszuschlége kontinuierlichen rheumatologischen Therapie, mindestens 3 x in
Kalenderhalbjahr)

B Komplexierung: Keine Einzelschritt-Leistungen mehr

B Anzahl der Fremdkorper
B lokalisierungsbedingt (Hand, Gesicht)
|

Arzte

Alle privat abrechenden Arzte in Deutschland werden die GOA neu leren miissen. lhre PVS unterstitzt sie mit Schulungen
und der Umsetzung des neuen Systems. Wir werden als erste die Abrechnung volldigital prifen und ausfthren.

PrivatverrechnungsStelle der Arzte und Zahnérzte Bremen e.V.
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