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Tarif 007 - Arzttarif UV/MV/IV

Kapitel 01: Grundleistungen

Allgemeine Interpretationen:

» Die Positionen fur die Grundkonsultation in der Radiologie aus der Tarifstruktur BR finden auch Anwendung im UV-/IV-
/MV-Bereich. Es sind dies die Positionen 39.0010, 39.0015 und 39.0020.

« Fur die Position 00.2206 gelten folgende, zusatzliche Interpretationen:
o UVG: Erstes Arztzeugnis; arztlicher Zwischenbericht.
o MVG: Anmeldeformular; arztlicher Bericht.
o IVG: Beiblatt/Zusatzfragen zum Arztbericht; Beiblatt/Zusatzfragen zum Anmeldeformular fir eine
Hilflosenentschadigung.

» Die Position 00.2215 «Dokumentationsbogen fiir Erstkonsultation nach kraniozervikalem Beschleunigungstrauma (HWS-
Fragebogen)» ist auch im UV/IV/MV-Bereich anwendbar. Dieselbe Position ist ebenfalls fiir den Fragebogen fiir Leichte,
traumatische Hirnverletzungen (LTHV) anwendbar.

» Die Positionen des Kapitels 02.04 «Nichtarztliche ambulante psychiatrische Leistungen in anerkannten Institutionen und
Spitalabteilungen» kdnnen gegenuber der IV nicht verrechnet werden.

Nicht kumulierbar mit:

» 02.0410: Elektrokrampftherapie, Grundleistung
* 02.0420: Elektrokrampftherapie, unabhangig der Anzahl Stimulationen innerhalb der Therapiesitzung
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Kapitel 01.01: Arztliche Zeugnisse, Berichte, Schreiben
KI-00.06-1 Datenschutz

Samtliche Berichte sind dem Versicherer resp. dem Vertrauensarzt des Versicherers auf Verlangen zuzustellen, dabei gelten die
Bestimmungen des Datenschutzes.

KI-00.06-2 Anforderungen
Die vom Facharzt verfassten Zeugnisse, Berichte, Schreiben (Schriftverkehr unter Arzten, vom Versicherer verlangte Berichte
usw.) mussen medizinisch und/oder administrativ notwendig sein.

Allfallige Fristen sind einzuhalten.

Diese Dokumente mussen grundsatzlich maschinell oder elektronisch erzeugt werden. Handschrift wird akzeptiert, solange
noch keine PC-gangigen Masken vorliegen.

KI-00.06-3 Leistungsumfang
In allen diagnostischen und therapeutischen Tarifpositionen ist der Aufwand fiir Dokumentation und Bericht enthalten.

Dies gilt insbesondere fir Operationsberichte, Berichte/Protokolle betreffend Interventionen und apparative Leistungen.
Ausnahmen sind ausdricklich erwahnt und tarifiert.

KI-00.06-4 Textzeilen und Layout
Der Umfang eines nicht formalisierten Berichtes (00.2285, 00.2295) wird in Textzeilen oder Zeichen gemessen. Fir die
Berechnung der Anzahl Zeilen/Zeichen ist nur der Textblock massgebend.

Zum Textblock zahlen neu erstellte Diagnosen (Diagnosenlisten) oder iberarbeitete Anteile davon.

Nicht als Textblock gelten: Personalien des Patienten, Adressdaten, erneutes Auffihren von bestehenden Diagnosen
(Diagnosenlisten) oder Teile davon, Anrede, Grussformel, vorgedruckte Titel usw..

Die Vergutung einer schriftlichen Dokumentation erfolgt unabhangig des Layouts. Der Umfang einer Seite kann entweder in
Zeilen (35 Zeilen a 60 Zeichen) oder in Zeichen (2'100 Zeichen) berechnet werden.

KI-00.06-5 Spezialformulare
Von Sozialversicherern verlangte, auf Spezialformularen erstellte Berichte werden pauschal vergutet.

KI-00.06-6 Verordnungen
Verordnungen fir arztliche und technische Leistungen, Anordnungen an nichtérztliche Medizinalpersonen (inkl. Rezepte) sowie
an nichtarztliche Psychotherapeuten sind Inhalt der Alilgemeinen Grundleistungen.

KI-00.06-7 Zeugnisse, kleine Berichte
Arbeitsunfahigkeitszeugnisse zuhanden des Versicherers, Mitteilungen an Patienten sowie alle weiteren sog. kleinen Berichte
(bis 10 Zeilen Text auf einer A4-Seite) sind Bestandteil von 'Allgemeine Grundleistungen', siehe 00.2255.

Dies gilt nicht fur formalisierte Arztberichte, Zwischenberichte und Verlaufsberichte sowie 1V-Fragebogen, siehe 00.2206 und
60.2230.

KI-00.06-8 Kopien

Die Vergutung eines Berichtes beinhaltet auch das erstmalige Anfertigen allfélliger Kopien desselben, unabhéngig von der
Anzahl der erstellten Exemplare sowie die Zustellung dieser Kopien auf Verlangen des Versicherers. Fiir den nochmaligen
Versand von Kopien bereits bestehender medizinischer Dokumente sowie fiir Kopien von Fremdakten auf Verlangen des
Versicherers siehe 00.2260 und 00.2265.

KI-00.06-9 Kumulationseinschrankungen

Tarifpositionen aus diesem Kapitel kdnnen nicht mit Tarifpositionen aus den Kapiteln 00.08 und 37 kumuliert werden. Wird eine
Leistung aus dem Kapitel 00.06 zusammen mit anderen Leistungen erbracht, darf auf der AL von Leistungen des Kapitels 00.06
kein Prozentzuschlag fiir Notfall (00.2530, 00.2550, 00.2570 und 00.2590) verrechnet werden.

Nicht kumulierbar mit:

» 00.08: Dringlichkeitszuschlage und Notfallzuschlage

» 37: Klinische Pathologie (Autopsie, Histologie, Zytologie) und Rechtsmedizin
» 00.2110: Konsiliarische Beratung (Konsilium) durch den Facharzt, pro 5 Min.
» 00.2120: Erweiterte konsiliarische Beratung (Konsilium) durch den Facharzt, pro 5 Min.
* 60.2310: Gutachten der Kategorie A

* 60.2410: Gutachten der Kategorie B

* 60.2510: Gutachten der Kategorie C

* 60.2610: Gutachten der Kategorie D

* 60.2710: Gutachten der Kategorie E

» 07.1110: Kieferchirurgische Operationsplanung an Modellen

» 07.1120: Diagnostischer Setup fur kieferorthopadische operative Versorgung
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» 07.1130: Kieferorthopadisches Prediction Planning u/o Simulografie
* 21.1210: Extrakorporale Stosswellen-Lithotripsie (ESWL), erste Seite, durch den Facharzt

60.2230 Formalisierter erster Arztbericht/Verlaufsbericht an die IV, erste 10 Min.

Giiltigkeit

TP Leistung
MwSt-Satz
qual. Dignitat
Sparte

01.04.18 - 31.12.99
35.52

Kein Satz

alle

Sprechzimmer

Arztbericht fiir die Beurteilung des Anspruches auf [V-Leistungen;

Ausfuhrlicher arztlicher Bericht EU (E 213). Mehrseitiger, ausfiihrlicher Verlaufsbericht.

Fir diese Tarifposition gelten die Regeln der Leistungsgruppe LG-03.

Menge: 1 Mal pro Sitzung.

Limitation: 1 x pro Sitzung. Nur Leistungen der IV

60.2240

+ Formalisierter erster Arztbericht/Verlaufsbericht an die IV, jede

weiteren 10 Min.
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Gilltigkeit

TP Leistung
Referenz-Code
MwSt-Satz
qual. Dignitat
Sparte

01.04.18 - 31.12.99
35.52

60.2230

Kein Satz

alle

Sprechzimmer

Beinhaltet den vermehrten Zeitaufwand fir den ersten Arztbericht/den Verlaufsbericht/den
ausfuhrlichen arztlichen Bericht EU (E 213) an die IV. Ein vermehrter Zeitaufwand von mehr als 30
Minuten ist in jedem Fall unaufgefordert zu begriinden.

Fir diese Tarifposition gelten die Regeln der Leistungsgruppe LG-03.

Limitation: Nur Leistungen der IV

Darf nur abgerechnet werden im Zusammenhang mit der Position 60.2230
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Kapitel 01.02: Arztliche Gutachten
KI-00.07-1 Definitionen

A. Unter Gutachten versteht man eine im Auftrag vorgenommene Beurteilung durch einen fur die Fragestellung(en)
ausgewiesenen Facharzt hinsichtlich grundsatzlicher und/oder umstrittener Probleme von Krankheit, Unfall und von
versicherungsspezifischen Fragen, auch ohne direkten Bezug zur aktuellen Behandlungssituation des Versicherten.
Die Modalitaten (Gutachtenkategorie, Untersuchungsklasse, allf. bereits voraussehbare Extraleistungen, zusatzliche
Teilgutachten, Abgabefrist) werden vorgangig zwischen Auftraggeber und Auftragnehmer schriftlich vereinbart.

B. Das Gutachten ist von der konsiliarischen Beratung 00.2110 zu unterscheiden, die der Beratung des behandelnden
Facharztes in der aktuellen Entscheidungssituation hinsichtlich Diagnose und/oder Therapie und/oder Prognose
dient.

KI-00.07-2 Gutachtenkategorien, Aktenstudium

Das Gutachten im engeren Sinne, d.h. ohne Befragung und Untersuchung des Versicherten wird nach Zeitaufwand und
Schwierigkeitsgrad gemass Kategorien abgegolten. Diese bemessen sich nach Umfang des Aktenstudiums, notwendigen
Recherchen, Schwierigkeit und Bedeutung der gutachterlichen Erwagungen und Schlussfolgerungen sowie Schwierigkeit und
Umfang des Gutachtens.

Gutachtenkategorien, Aktenstudium umfasst das Studium samtlicher fiir die Begutachtung erforderlicher Dokumente
(Vorbefunde, Vorgutachten, Versicherungsakten usw.), die Feststellung von Dokumentationslicken und allf. Widerspriiche
zwischen den verschiedenen Unterlagen. Die Behebung von Dokumentationsliicken ist Sache des Auftraggebers. Der Begriff
der Recherchen umfasst das notwendige Literaturstudium, die Befragung vorbehandelnder Facharzte sowie weiterer
Kontaktpersonen und Fachleute.

KI-00.07-3 Untersuchungsklassen
Das fir die Erstellung des Gutachtens notwendige explorierende Gesprach sowie die Untersuchung der zu begutachtenden
Person werden nach Zeitaufwand in Untersuchungsklassen gegliedert.

Zu diesen Untersuchungsklassen kénnen keine zusatzlichen Grundleistungen verrechnet werden. Ebenso sind diese
Untersuchungsklassen nicht mit den Extraleistungen vollstandiger 05.0010, 05.0020 und partieller 05.0030 Neurostatus,
Psychiatrische Diagnostik und Therapie Kapitel 02.01, Untersuchung durch den Facharzt fiir Kieferchirurgie und
Gesichtschirurgie 07.0015, Untersuchung durch den Facharzt fiir Gynakologie und Geburtshilfe 22.0015, Untersuchung durch
den ORL-Facharzt 09.0015, Untersuchung durch den Facharzt fir Orthopadie oder Chirurgie 24.0015, Untersuchung durch den
Facharzt fir Dermatologie 64.0010 kumulierbar.

Andere, nicht vorgangig vereinbarte Extraleistungen sind nur verrechenbar, wenn sie nicht bereits durchgefiihrt und/oder im
Rahmen spezifischer Fragestellung(en) des Auftraggebers notwendig sind.

KI1-00.07-4 Qualitatsmerkmale
Folgende Qualitatsmerkmale sind jeweils im Verhaltnis zur Problemstellung gefordert:

» Vollstandigkeit der Anamnese, Befunderhebung und Dokumentation.

» Prazise Diagnose(n).

» Schllssige und nachvollziehbare Beurteilung nach Gberzeugender Diskussion der Differentialdiagnosen und
Zusammenhangsfragen.

» Vollstandige, prazise und sachgemass begrindete Beantwortung aller gestellten Fragen.

KI-00.07-5 Kumulationseinschrankungen
Tarifpositionen aus diesem Kapitel kdnnen nicht mit Tarifpositionen aus dem Kapiteln 00.08 kumuliert werden.

Nicht kumulierbar mit:

» 00.08: Dringlichkeitszuschlage und Notfallzuschlage

» 02.01: Psychiatrische Diagnostik und Therapie

» 00.0131: Aktenstudium in Abwesenheit des Patienten bei Kindern unter 6 Jahren und Personen Uber 75 Jahren, pro
1 Min.

» 00.0132: Erkundigungen bei Dritten in Abwesenheit des Patienten bei Kindern unter 6 Jahren und Personen uber 75
Jahren, pro 1 Min.

» 00.0133: Auskinfte an Angehorige oder andere Bezugspersonen des Patienten in Abwesenheit des Patienten bei
Kindern unter 6 Jahren und Personen tber 75 Jahren, pro 1 Min.

» 00.0134: Besprechungen mit Therapeuten und Betreuern des Patienten in Abwesenheit des Patienten bei Kindern
unter 6 Jahren und Personen Uber 75 Jahren, pro 1 Min.

+ 00.0135: Uberweisungen an Konsiliararzte in Abwesenheit des Patienten bei Kindern unter 6 Jahren und Personen
Uber 75 Jahren, pro 1 Min.

» 00.0136: Ausstellen von Rezepten oder Verordnungen ausserhalb von Konsultation, Besuch und telefonischer
Konsultation in Abwesenheit des Patienten bei Kindern unter 6 Jahren und Personen tber 75 Jahren, pro 1 Min.

+ 00.0137: Diagnostische Leistung am Institut flr Pathologie/Histologie/Zytologie in Abwesenheit des Patienten bei
Kindern unter 6 Jahren und Personen tber 75 Jahren, pro 1 Min.
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* 00.0138: Tumorboard in Abwesenheit des Patienten bei Kindern unter 6 Jahren und Personen tGber 75 Jahren, pro 1
Min.

» 00.0141: Aktenstudium in Abwesenheit des Patienten bei Personen tber 6 Jahren und unter 75 Jahren, pro 1 Min.

» 00.0142: Erkundigungen bei Dritten in Abwesenheit des Patienten bei Personen lber 6 Jahren und unter 75 Jahren,
pro 1 Min.

» 00.0143: Auskunfte an Angehorige oder andere Bezugspersonen des Patienten in Abwesenheit des Patienten bei
Personen Uber 6 Jahren und unter 75 Jahren, pro 1 Min.

» 00.0144: Besprechungen mit Therapeuten und Betreuern des Patienten in Abwesenheit des Patienten bei Personen
Uber 6 Jahren und unter 75 Jahren, pro 1 Min.

+ 00.0145: Uberweisungen an Konsiliararzte in Abwesenheit des Patienten bei Personen {iber 6 Jahren und unter 75
Jahren, pro 1 Min.

» 00.0146: Ausstellen von Rezepten oder Verordnungen ausserhalb von Konsultation, Besuch und telefonischer
Konsultation in Abwesenheit des Patienten bei Personen tber 6 Jahren und unter 75 Jahren, pro 1 Min.

+ 00.0147: Diagnostische Leistung am Institut flr Pathologie/Histologie/Zytologie in Abwesenheit des Patienten bei
Personen tber 6 Jahren und unter 75 Jahren, pro 1 Min.

* 00.0148: Tumorboard in Abwesenheit des Patienten bei Personen tber 6 Jahren und unter 75 Jahren, pro 1 Min.

» 00.0161: Aktenstudium in Abwesenheit des Patienten bei Personen Uber 6 Jahren und unter 75 Jahren mit einem
erhéhten Behandlungsbedarf, pro 1 Min.

» 00.0162: Erkundigungen bei Dritten in Abwesenheit des Patienten bei Personen liber 6 Jahren und unter 75 Jahren
mit einem erhéhten Behandlungsbedarf, pro 1 Min.

» 00.0163: Auskinfte an Angehdrige oder andere Bezugspersonen des Patienten in Abwesenheit des Patienten bei
Personen Uber 6 Jahren und unter 75 Jahren mit einem erhdhten Behandlungsbedarf, pro 1 Min.

» 00.0164: Besprechungen mit Therapeuten und Betreuern des Patienten in Abwesenheit des Patienten bei Personen
Uber 6 Jahren und unter 75 Jahren mit einem erhéhten Behandlungsbedarf, pro 1 Min.

+ 00.0165: Uberweisungen an Konsiliararzte in Abwesenheit des Patienten bei Personen {iber 6 Jahren und unter 75
Jahren mit einem erhéhten Behandlungsbedarf, pro 1 Min.

+ 00.0166: Ausstellen von Rezepten oder Verordnungen ausserhalb von Konsultation, Besuch und telefonischer
Konsultation in Abwesenheit des Patienten bei Personen tiber 6 Jahren und unter 75 Jahren mit einem erhéhten
Behandlungsbedarf, pro 1 Min.

+ 00.0167: Diagnostische Leistung am Institut flr Pathologie/Histologie/Zytologie in Abwesenheit des Patienten bei
Personen tber 6 Jahren und unter 75 Jahren mit einem erhohten Behandlungsbedarf, pro 1 Min.

» 00.0168: Tumorboard in Abwesenheit des Patienten bei Personen tber 6 Jahren und unter 75 Jahren mit einem
erhdhten Behandlungsbedarf, pro 1 Min.

» 00.2110: Konsiliarische Beratung (Konsilium) durch den Facharzt, pro 5 Min.

» 00.2120: Erweiterte konsiliarische Beratung (Konsilium) durch den Facharzt, pro 5 Min.

+ 05.0010: Neurostatus A: umfassende facharztliche Untersuchung des Nervensystems beim Kind/Jugendlichen &alter
als 12 Jahre

» 05.0020: Neurostatus A1: umfassende facharztliche Untersuchung des Nervensystems beim Kind bis 12 Jahre

» 05.0030: Neurostatus B: kirzere und partielle facharztliche Untersuchung des Nervensystems

+ 07.0015: Untersuchung durch den Facharzt fiir Kieferchirurgie und Gesichtschirurgie, pro 5 Min.

* 09.0015: Untersuchung durch den Facharzt ORL, pro 5 Min.

* 22.0015: Untersuchung durch den Facharzt fir Gynakologie und Geburtshilfe, pro 5 Min.

* 24.0015: Untersuchung durch den Facharzt fir Orthopéadie oder Chirurgie, pro 5 Min.
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60.2310

Gutachten der Kategorie A

Giiltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 263.79

MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Kurzes Aktenstudium, klare Befunde, nicht sonderlich schwierige Beantwortung der Fragen.
Limitation: 1x pro Gutachten
Nicht kumulierbar mit:

* 60.2410: Gutachten der Kategorie B

* 60.2510: Gutachten der Kategorie C

* 60.2610: Gutachten der Kategorie D

* 60.2710: Gutachten der Kategorie E

* 00.02: Leistungspakete

» 00.03.04: Zeitkredite fiir bestimmte Facharzte (Subspezialitaten, Fahigkeitsausweise)
* 00.03.05: Komplementarmedizin

* 00.05: Konsiliarische Beratung (Konsilium)

+ 00.06: Arztliche Zeugnisse, Berichte, Schreiben

» 00.08: Dringlichkeitszuschlage und Notfallzuschlage

60.2315

+ Expresszuschlag fiir arztliche Gutachten der Kategorie A
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Giiltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
CHF Leistung > 0.00 CHF
Referenz-Code 60.2310
MwSt-Satz Kein Satz

Die Hohe des Expresszuschlags wird im Hinblick auf einen festgelegten Ablieferungstermin
zwischen Auftraggeber und Auftragnehmer vereinbart.

Er kann vom Auftragnehmer in Rechnung gestellt werden, falls die Terminvorgabe eingehalten wird.
Die Tarifposition setzt sich nur aus einer arztlichen Leistung ({AL}) zusammen.

Die Anwendung bleibt besonderen Fallen vorbehalten; die Ausrichtung eines Expresszuschlags
kann, wenn eine solche bei der Auftragerteilung nicht ausdricklich vereinbart worden ist, nicht
nachtraglich eingefordert werden.

Abrechnung gemass spezieller Vereinbarung mit dem Kostentrager.
Nur Leistung der Unfall-, Invaliden- oder Militarversicherung.
Limitation: 1x pro Gutachten Nur Leistung der Unfall-, Invaliden- oder Militéarversicherung.

Darf nur abgerechnet werden im Zusammenhang mit der Position 60.2310
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60.2320

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 1

Gilltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 131.90
Referenz-Code 60.2310
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 1 bis 30 Min.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

* 60.2330:
*  60.2340:
* 60.2350:
* 60.2360:
* 60.2370:

- 60.2380

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 2
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 3
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 4
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 5
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 6

: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 7

60.2330

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 2
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Giiltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 263.79
Referenz-Code 60.2310
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 31 bis 60 Min.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

*  60.2320:
* 60.2340:
* 60.2350:
* 60.2360:

* 60.2370

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 1
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 3
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 4
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 5

: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 6
* 60.2380:

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 7
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60.2340

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 3

Gilltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 395.69
Referenz-Code 60.2310
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 61 bis 90 Min.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

»  60.2320:
* 60.2330:
* 60.2350:
* 60.2360:
* 60.2370:

- 60.2380

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 1
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 2
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 4
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 5
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 6

: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 7

60.2350

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 4
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Giiltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 527.60
Referenz-Code 60.2310
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 91 bis 120 Min.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

*  60.2320:
* 60.2330:
* 60.2340:
* 60.2360:

* 60.2370

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 1
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 2
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 3
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 5

: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 6
* 60.2380:

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 7
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60.2360

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 5

Gilltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 659.49
Referenz-Code 60.2310
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 121 bis 150 Min.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

»  60.2320:
* 60.2330:
* 60.2340:
* 60.2350:
* 60.2370:

- 60.2380

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 1
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 2
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 3
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 4
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 6

: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 7

60.2370

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 6
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Giiltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 791.39
Referenz-Code 60.2310
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 151 bis 180 Min.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

*  60.2320:
* 60.2330:
* 60.2340:
* 60.2350:

* 60.2360

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 1
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 2
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 3
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 4

: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 5
* 60.2380:

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 7
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Tarif 007 - Arzttarif UV/MV/IV

60.2380 + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 7

Giiltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
CHF Leistung > 0.00 CHF
Referenz-Code 60.2310
MwSt-Satz Kein Satz

Abrechnung gemass spezieller Vereinbarung mit dem Kostentrager.
Limitation: 1x pro Gutachten
Nicht kumulierbar mit:

* 60.2320: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 1
e 60.2330: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 2
* 60.2340: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 3
* 60.2350: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 4
* 60.2360: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 5
* 60.2370: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie A, Klasse 6

60.2410 Gutachten der Kategorie B

Giltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 791.39

MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Gutachten mit mittlerem Schwierigkeitsgrad: Wirdigung der Vorbefunde, Diskussion
differentialdiagnostischer und/oder differentialatiologischer Probleme, schwierigere Beurteilung und
Beantwortung der Fragen.

Einfache Recherche.
Limitation: 1x pro Gutachten
Nicht kumulierbar mit:

* 60.2310: Gutachten der Kategorie A

* 60.2510: Gutachten der Kategorie C

* 60.2610: Gutachten der Kategorie D

* 60.2710: Gutachten der Kategorie E

* 00.02: Leistungspakete

* 00.03.04: Zeitkredite fiir bestimmte Facharzte (Subspezialitaten, Fahigkeitsausweise)
* 00.03.05: Komplementarmedizin

* 00.05: Konsiliarische Beratung (Konsilium)

+ 00.06: Arztliche Zeugnisse, Berichte, Schreiben

« 00.08:Dringlichkeitszuschlage und Notfallzuschlage
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Tarif 007 - Arzttarif UV/MV/IV

60.2415

+ Expresszuschlag fiir arztliche Gutachten der Kategorie B

Gilltigkeit

CHF Leistung
Referenz-Code
MwSt-Satz

01.04.18 - 31.12.99
> 0.00 CHF
60.2410

Kein Satz

Die Hohe des Expresszuschlags wird im Hinblick auf einen festgelegten Ablieferungstermin
zwischen Auftraggeber und Auftragnehmer vereinbart.

Er kann vom Auftragnehmer in Rechnung gestellt werden, falls die Terminvorgabe eingehalten wird.
Die Tarifposition setzt sich nur aus einer arztlichen Leistung ({AL}) zusammen.

Die Anwendung bleibt besonderen Fallen vorbehalten; die Ausrichtung eines Expresszuschlags
kann, wenn eine solche bei der Auftragerteilung nicht ausdriicklich vereinbart worden ist, nicht
nachtraglich eingefordert werden.

Abrechnung gemass spezieller Vereinbarung mit dem Kostentrager.

Limitation: 1x pro Gutachten

Darf nur abgerechnet werden im Zusammenhang mit der Position 60.2410

60.2420

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 1

Kapitel 01:  Grundleistungen

Giiltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 131.90
Referenz-Code 60.2410
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 1 bis 30 Min.
Limitation: 1x pro Gutachten
Nicht kumulierbar mit:

* 60.2430: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 2
* 60.2440: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 3
* 60.2450: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 4
* 60.2460: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 5
* 60.2470: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 6
» 60.2480: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 7
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Tarif 007 - Arzttarif UV/MV/IV

60.2430

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 2

Gilltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 263.79
Referenz-Code 60.2410
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 31 bis 60 Min.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

* 60.2420:
*  60.2440:
* 60.2450:
* 60.2460:
* 60.2470:

* 60.2480

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 1
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 3
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 4
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 5
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 6

: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 7

60.2440

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 3

Kapitel 01:  Grundleistungen

Giiltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 395.69
Referenz-Code 60.2410
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 61 bis 90 Min.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

*  60.2420:
* 60.2430:
* 60.2450:
* 60.2460:

* 60.2470

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 1
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 2
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 4
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 5

: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 6
* 60.2480:

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 7
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60.2450

+ Untersuchung bei Gutachten, der Kategorie B Klasse 4

Gilltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 527.60
Referenz-Code 60.2410
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 91 bis 120 Min.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

*  60.2420:
*  60.2430:
* 60.2440:
* 60.2460:

- 60.2470
* 60.2480

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 1
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 2
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 3
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 5

: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 6
: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 7

60.2460

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 5

Kapitel 01:  Grundleistungen

Giiltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 659.49
Referenz-Code 60.2410
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 121 bis 150 Min.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

*  60.2420:
* 60.2430:
* 60.2440:

* 60.2450
* 60.2470

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 1
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 2
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 3

: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 4
: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 6
* 60.2480:

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 7

15/29



Tarif 007 - Arzttarif UV/MV/IV

60.2470 + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 6

Gilltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 791.39
Referenz-Code 60.2410
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 151 bis 180 Min.
Limitation: 1x pro Gutachten
Nicht kumulierbar mit:

* 60.2420: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 1
* 60.2430: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 2
* 60.2440: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 3
* 60.2450: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 4
* 60.2460: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 5
* 60.2480: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 7

60.2480 + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 7

Giiltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
CHF Leistung > 0.00 CHF
Referenz-Code 60.2410
MwSt-Satz Kein Satz

Abrechnung gemass spezieller Vereinbarung mit dem Kostentrager.
Limitation: 1x pro Gutachten
Nicht kumulierbar mit:

* 60.2420: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 1
* 60.2430: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 2
* 60.2440: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 3
* 60.2450: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 4
* 60.2460: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 5
* 60.2470: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie B, Klasse 6
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Tarif 007 - Arzttarif UV/MV/IV

60.2510

Gutachten der Kategorie C

Giiltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 1143.41
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Gutachten mit hohem Schwierigkeitsgrad: mehrschichtige Problematik, Wiirdigung von
Vorbefunden und Vorgutachten, schwierige Beantwortung eines umfangreichen Fragenkataloges,
aufwandige Recherchen.

Limitation: 1x pro Gutachten
Nicht kumulierbar mit:

* 60.2310: Gutachten der Kategorie A

* 60.2410: Gutachten der Kategorie B

* 60.2610: Gutachten der Kategorie D

* 60.2710: Gutachten der Kategorie E

* 00.02: Leistungspakete

* 00.03.04: Zeitkredite fur bestimmte Facharzte (Subspezialitaten, Fahigkeitsausweise)
* 00.03.05: Komplementarmedizin

» 00.05: Konsiliarische Beratung (Konsilium)

» 00.06: Arztliche Zeugnisse, Berichte, Schreiben

« 00.08: Dringlichkeitszuschlage und Notfallzuschlage

60.2515

+ Expresszuschlag fiir drztliche Gutachten der Kategorie C

Kapitel 01:  Grundleistungen

Giiltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
CHF Leistung > 0.00 CHF
Referenz-Code 60.2510
MwSt-Satz Kein Satz

Die Hohe des Expresszuschlags wird im Hinblick auf einen festgelegten Ablieferungstermin
zwischen Auftraggeber und Auftragnehmer vereinbart.

Er kann vom Auftragnehmer in Rechnung gestellt werden, falls die Terminvorgabe eingehalten wird.
Die Tarifposition setzt sich nur aus einer arztlichen Leistung ({AL}) zusammen.

Die Anwendung bleibt besonderen Fallen vorbehalten; die Ausrichtung eines Expresszuschlags
kann, wenn eine solche bei der Auftragerteilung nicht ausdricklich vereinbart worden ist, nicht
nachtraglich eingefordert werden.

Abrechnung gemass spezieller Vereinbarung mit dem Kostentrager.
Limitation: 1x pro Gutachten

Darf nur abgerechnet werden im Zusammenhang mit der Position 60.2510
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60.2520

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 1

Gilltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 131.90
Referenz-Code 60.2510
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 1 bis 30 Min.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

* 60.2530:
*  60.2540:
* 60.2550:
* 60.2560:
* 60.2570:

+ 60.2580

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 2
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 3
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 4
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 5
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 6

: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 7

60.2530

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 2

Kapitel 01:  Grundleistungen

Giiltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 263.79
Referenz-Code 60.2510
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 31 bis 60 Min.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

*  60.2520:
* 60.2540:
* 60.2550:
* 60.2560:

* 60.2570

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 1
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 3
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 4
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 5

: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 6
* 60.2580:

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 7
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60.2540

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 3

Gilltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 395.69
Referenz-Code 60.2510
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 61 bis 90 Min.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

*  60.2520:
* 60.2530:
* 60.2550:
* 60.2560:
* 60.2570:

+ 60.2580

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 1
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 2
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 4
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 5
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 6

: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 7

60.2550

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 4

Kapitel 01:  Grundleistungen

Giiltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 527.60
Referenz-Code 60.2510
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 91 bis 120 Min.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

*  60.2520:
* 60.2530:
* 60.2540:
* 60.2560:

* 60.2570

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 1
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 2
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 3
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 5

: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 6
* 60.2580:

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 7
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60.2560

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 5

Gilltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 659.49
Referenz-Code 60.2510
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 121 bis 150 Min.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

*  60.2520:
* 60.2530:
* 60.2540:
* 60.2550:
* 60.2570:

+ 60.2580

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 1
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 2
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 3
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 4
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 6

: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 7

60.2570

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 6

Kapitel 01:  Grundleistungen

Giiltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 791.39
Referenz-Code 60.2510
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 151 bis 180 Min.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

*  60.2520:
* 60.2530:
* 60.2540:
* 60.2550:

* 60.2560

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 1
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 2
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 3
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 4

: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 5
* 60.2580:

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 7
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60.2580 + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 7

Giiltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
CHF Leistung > 0.00 CHF
Referenz-Code 60.2510
MwSt-Satz Kein Satz

Abrechnung gemass spezieller Vereinbarung mit dem Kostentrager.
Limitation: 1x pro Gutachten
Nicht kumulierbar mit:

* 60.2520: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 1
* 60.2530: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 2
* 60.2540: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 3
* 60.2550: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 4
* 60.2560: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 5
* 60.2570: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie C, Klasse 6

60.2610 Gutachten der Kategorie D

Giltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 2697.06
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Gutachten mit iberdurchschnittlichem Schwierigkeitsgrad: komplexe Aktenlage mit zahlreichen
Vorbefunden und schwieriger Wirdigung von Vorgutachten, Beantwortung eines umfangreichen
und anspruchsvollen Fragenkatalogs, sehr aufwéandige Recherchen.

Limitation: 1x pro Gutachten
Nicht kumulierbar mit:

* 60.2310: Gutachten der Kategorie A

* 60.2410: Gutachten der Kategorie B

* 60.2510: Gutachten der Kategorie C

* 60.2710: Gutachten der Kategorie E

e 00.02: Leistungspakete

* 00.03.04: Zeitkredite fur bestimmte Facharzte (Subspezialitaten, Fahigkeitsausweise)
* 00.03.05: Komplementarmedizin

* 00.05: Konsiliarische Beratung (Konsilium)

+ 00.06: Arztliche Zeugnisse, Berichte, Schreiben

» 00.08: Dringlichkeitszuschlage und Notfallzuschlage
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60.2615

+ Expresszuschlag fiir arztliche Gutachten der Kategorie D

Gilltigkeit

CHF Leistung
Referenz-Code
MwSt-Satz

01.04.18 - 31.12.99
> 0.00 CHF
60.2610

Kein Satz

Die Hohe des Expresszuschlags wird im Hinblick auf einen festgelegten Ablieferungstermin
zwischen Auftraggeber und Auftragnehmer vereinbart.

Er kann vom Auftragnehmer in Rechnung gestellt werden, falls die Terminvorgabe eingehalten wird.
Die Tarifposition setzt sich nur aus einer arztlichen Leistung ({AL}) zusammen.

Die Anwendung bleibt besonderen Fallen vorbehalten; die Ausrichtung eines Expresszuschlags
kann, wenn eine solche bei der Auftragerteilung nicht ausdriicklich vereinbart worden ist, nicht
nachtraglich eingefordert werden.

Abrechnung gemass spezieller Vereinbarung mit dem Kostentrager.

Limitation: 1x pro Gutachten

Darf nur abgerechnet werden im Zusammenhang mit der Position 60.2610

60.2620

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 1

Kapitel 01:  Grundleistungen

Giiltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 131.90
Referenz-Code 60.2610
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 1 bis 30 Min.
Limitation: 1x pro Gutachten
Nicht kumulierbar mit:

* 60.2630: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 2
* 60.2640: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 3
* 60.2650: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 4
* 60.2660: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 5
* 60.2670: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 6
* 60.2680: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 7
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60.2630

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 2

Gilltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 263.79
Referenz-Code 60.2610
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 31 bis 60 Min.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

* 60.2620:
* 60.2640:
* 60.2650:
* 60.2660:
* 60.2670:

» 60.2680

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 1
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 3
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 4
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 5
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 6

: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 7

60.2640

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 3

Kapitel 01:  Grundleistungen

Giiltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 395.69
Referenz-Code 60.2610
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 61 bis 90 Min.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

* 60.2620:
* 60.2630:
* 60.2650:
* 60.2660:

* 60.2670

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 1
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 2
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 4
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 5

: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 6
* 60.2680:

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 7
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60.2650

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 4

Gilltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 527.60
Referenz-Code 60.2610
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 91 bis 120 Min.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

* 60.2620:
* 60.2630:
* 60.2640:
* 60.2660:
* 60.2670:

» 60.2680

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 1
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 2
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 3
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 5
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 6

: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 7

60.2660

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 5
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Giiltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 659.49
Referenz-Code 60.2610
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 121 bis 150 Min.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

* 60.2620:
* 60.2630:
* 60.2640:
* 60.2650:

* 60.2670

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 1
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 2
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 3
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 4

: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 6
* 60.2680:

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 7
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60.2670 + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 6

Gilltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 791.39
Referenz-Code 60.2610
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 151 bis 180 Min.
Limitation: 1x pro Gutachten
Nicht kumulierbar mit:

» 60.2620: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 1
* 60.2630: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 2
* 60.2640: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 3
* 60.2650: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 4
* 60.2660: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 5
* 60.2680: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 7

60.2680 + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 7

Giiltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
CHF Leistung > 0.00 CHF
Referenz-Code 60.2610
MwSt-Satz Kein Satz

Abrechnung gemass spezieller Vereinbarung mit dem Kostentrager.
Limitation: 1x pro Gutachten
Nicht kumulierbar mit:

* 60.2620: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 1
* 60.2630: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 2
* 60.2640: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 3
* 60.2650: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 4
* 60.2660: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 5
* 60.2670: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie D, Klasse 6
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60.2710 Gutachten der Kategorie E

Giiltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
CHF Leistung > 0.00 CHF
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Fir ausserordentlich schwierige Falle sind Spezialabmachungen mit dem Auftraggeber zu treffen.
Unter diese Kategorie gehoren: ausserordentlich aufwandiges Aktenstudium, hohe Schwierigkeit
der gutachterlichen Uberlegungen und Schlussfolgerungen, ausserordentlich schwieriges Verfassen
des Gutachtens mit ungewoéhnlich umfangreichen Recherchen.

Abrechnung gemass spezieller Vereinbarung mit dem Kostentrager.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

* 60.2310:
* 60.2410:
* 60.2510:
* 60.2610:

Gutachten der Kategorie A
Gutachten der Kategorie B
Gutachten der Kategorie C
Gutachten der Kategorie D

* 00.02: Leistungspakete
* 00.03.04: Zeitkredite fur bestimmte Facharzte (Subspezialitaten, Fahigkeitsausweise)
* 00.03.05: Komplementarmedizin

* 00.05: Konsiliarische Beratung (Konsilium)

+ 00.06: Arztliche Zeugnisse, Berichte, Schreiben

« 00.08: Dringlichkeitszuschlage und Notfallzuschlage

60.2720 + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 1

Giiltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 131.90
Referenz-Code 60.2710
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 1 bis 30 Min.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

* 60.2730:
* 60.2740:
* 60.2750:
* 60.2760:
* 60.2770:
* 60.2780:

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 2
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 3
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 4
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 5
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 6
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 7
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60.2730

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 2

Gilltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 263.79
Referenz-Code 60.2710
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 31 bis 60 Min.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

* 60.2720:
* 60.2740:
* 60.2750:
* 60.2760:
* 60.2770:

* 60.2780

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 1
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 3
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 4
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 5
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 6

: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 7

60.2740

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 3
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Giiltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 395.69
Referenz-Code 60.2710
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 61 bis 90 Min.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

* 60.2720:
* 60.2730:
* 60.2750:
* 60.2760:

* 60.2770

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 1
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 2
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 4
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 5

: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 6
* 60.2780:

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 7
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60.2750

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 4

Gilltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 527.60
Referenz-Code 60.2710
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 91 bis 120 Min.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

+ 60.2720:
* 60.2730:
* 60.2740:
* 60.2760:

- 60.2770
* 60.2780

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 1
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 2
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 3
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 5

: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 6
: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 7

60.2760

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 5
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Giiltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 659.49
Referenz-Code 60.2710
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 121 bis 150 Min.

Limitation: 1x pro Gutachten

Nicht kumulierbar mit:

* 60.2720:
* 60.2730:
* 60.2740:

* 60.2750
* 60.2770

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 1
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 2
+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 3

: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 4
: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 6
* 60.2780:

+ Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 7
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60.2770 + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 6

Gilltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
TP Leistung 791.39
Referenz-Code 60.2710
MwSt-Satz Kein Satz

qual. Dignitat alle

Sparte Sprechzimmer

Untersuchung anlasslich Gutachten 151 bis 180 Min.
Limitation: 1x pro Gutachten
Nicht kumulierbar mit:

» 60.2720: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 1
* 60.2730: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 2
* 60.2740: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 3
* 60.2750: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 4
* 60.2760: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 5
* 60.2780: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 7

60.2780 + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 7

Giiltigkeit 01.04.18 - 31.12.99
CHF Leistung > 0.00 CHF
Referenz-Code 60.2710
MwSt-Satz Kein Satz

Abrechnung gemass spezieller Vereinbarung mit dem Kostentrager.
Limitation: 1x pro Gutachten
Nicht kumulierbar mit:

* 60.2720: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 1
* 60.2730: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 2
* 60.2740: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 3
* 60.2750: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 4
* 60.2760: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 5
* 60.2770: + Untersuchung bei Gutachten der Kategorie E, Klasse 6
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