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An alle Mitglieder 

 

  

 
Neue EBM-Abrechnungsziffer nach § 87 SGB V 

zur Förderung von Haus- und Mitbesuchen in Pflegeheimen 
 
 

Einladung zu einer Informationsveranstaltung 

                                         Berlin, 3. Mai 2017 

Liebe Kolleginnen und Kollegen, 

zum 1. Juli 2016 wurde das Kapitel 37 zur Förderung von Haus- und Mitbesuchen in 

Pflegeheimen auf Beschluss des Bewertungsausschusses eingeführt. Hierbei werden 

Hausbesuche im Falle einer 

„Kooperation mit Pflegeheimen“ 

und nach Einreichen eines Kooperationsvertrages bei der KV bei jedem Patienten und bei 

jedem Besuch mit ca. 11,- € gefördert. 

Zu diesem Thema lade ich Sie zu einer Informationsveranstaltung ein 

am Samstag, 20.05.2017 um 10:00 Uhr.  
 

Die Veranstaltung wird in Potsdam oder Berlin stattfinden. Der genaue Ort wird Ihnen noch 
bekannt gegeben. 
 
Die Veranstaltung ist kostenfrei, wir bitten aber um Anmeldung, da die Plätze begrenzt 
sind. 

Mit herzlichen kollegialen Grüßen 

 
 
 
Dr. med. Wolfgang Kreischer     
Vorsitzender       
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Bleibtreustr. 24 
10707 Berlin  
Fax 030/3137827  
E-Mail-Adresse: info@bda-hausaerzteverband.de 
 

 

Antwort  

 

Neue EBM-Abrechnungsziffer nach § 87 SGB V 
zur Förderung von Haus- und Mitbesuchen in Pflegeheimen 

am Samstag, 20.05.2017 um 10:00 Uhr 
 

 

   

                           melde ich mich verbindlich an. 

 

 

                                                                                                                                            

   Ich bin interessiert, kann den Termin aber leider nicht wahrnehmen.  

 

         

 

 

 

 

 

 

Datum:     Unterschrift / Stempel   
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