DSB Strategieworkshop Horgerateversorgung

Horgerateversorgung: Erfolgsfaktoren. Erfahrungen der Beratung. Qualitatsbetrachtungen

Horen - Verstehen - Engagieren

Die Krankenversicherung als Solidargemeinschaft hat
die Aufgabe, die Gesundheit der Versicherten zu
erhalten, wiederherzustellen oder ihren
Gesundheitszustand zu bessern. (SGB V §1)

Auftrag der GKV Qualitdt und Wirksamkeit der Leistungen haben dem
allgemein anerkannten Stand der medizinischen
Erkenntnisse zu entsprechen und den medizinischen
Fortschritt zu berlicksichtigen. (SGB V § 2)
Fiir alle (gesetzlich Versicherten)

Versicherte haben den Anspruch auf die bestmégliche

Angleichung ihres Hérvermdgens an das Gesunder
\ \ ReChtsprGChung entsprechend dem aktuellen Stand der
\ Medizintechnik. (BSG 2009)

Sprachverstehen in Umgebungsgerduschen

Zielsetzung der Hérgerateversorgung ist es, unter Sorachverstehen In 2r38 c
\ Beriicksichtigung des aktuellen Stands des prachverstehen in groferen Gruppen
\opge . . . . izini i itts ei Réumliches Héren
\ Hilfsmittel-Richtlinie medizinischen und technischen Fortschritts ein

Funktionsdefizit des Horvermogens Auswirkungen im gesamten tiglichen Leben zu

beseitigen oder zu mildern
2018)

Lm&glichst weitgehend auszugleichen (...) (HilfsM-RL

L Weitere spezifische Bedarfe sind zu berticksichtigen.
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"Gutmiitige" Alterschwerhdrigkeit
Hochton-Steilabfall

"Tote Horregionen" Erst-/Folgeversorgung

Hyperakusis/Recruitment | Art des Horverlusts Versorgungsergebnis
Akzeptanz

Tiefton-Schwerhérigkeit

Auditive Wahrnehmungsstérung

Tinnitus

Kassenstandard von 2013

Aktueller Stand der Medizintechnik

Trageverhalten | stundenweise

K Schubladengerat

Audiologische Eigenschaften | Technik

Festbetrag/Vertragspreis 784 Euro/1.411 Euro

Erwartungshaltung
Individuelle Resilienz
ganztagig

Andere Kostentriger ~ Rentenversicherung

-~

Komfort- und Zusatzfunktionen

Wesentliche Gebrauchsvorteile j

Finanzierung | zuzahlung 500-4.500 Euro

HNO-Arzte und Kliniken \A T — Unwissen
- - ntrag auf Kosteniibernahme  ————
Horakustiker Dienstleistung | { Antragshiirde

Selbsthilfe und Teilhabeberatung

Krankenkasse |

und Beratung
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4 digitale Signalkandle
f Riickkoppelungs-Unterdriickung

Storschall-Unterdriickung

Standard Festbetrige 2013

3 Programme

WHO4: >= 75 dB Verstdarkung

Automatische Situationserkennung

Fokussierung in verschiedene Richtungen

Fokussierung mehrerer Signal- und Stérquellen

leichzeiti
audiologisch geichzellle

Windgerdusch-Unterdriickung

Impulsschall-Unterdriickung

Echo-Blocker

Drahtlose Anbindung entfernter Schallquellen

Frequenzverschiebung
audiologisch speziell [ CROS/BICROS-Systeme
\ Tinnitus-Noiser

Aktueller Stand der Technik

Weitere Gebrauchsvorteile Fernbedienteil
in Gesamtbetrachtung Akkubetrieb
(Mehrfachbehinderung) Raumliches Héren

Grélle, Design

Spracherkennung/Internet der Dinge

GPS-Lokalisierung

Sturzsensor

Komfort- und Zusatzfunktionen ,ﬂ
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Zur Aktualisierung der Anforderungen an Horsysteme im Festbetragsgruppen-System

Die Entwicklung der digitalen Signalverarbeitung hat es ermdglicht, viele der in Folge einer Hérschadigung verloren gehenden Eigen-
schaften des naturlichen Hérens wirkungsvoll oder wenigstens teilweise auszugleichen. Die darauf basierenden Funktionalitaten fih-
ren zu ganz erheblichen audiologischen Gebrauchsvorteilen aktueller Hérsysteme in alltdglichen Situationen, die zuvor als unerreich-

bar galten.

Die grundlegenden technischen Verfahren und Algorithmen sind inzwischen bereits seit 10 Jahren bekannt und realisiert. Sie sind
mittlerweile bei allen Herstellern in Hérsystemen auch der mittleren Technologiestufen verfigbar. Deshalb halten wir diese Eigen-
schaften im Sinne der Gewaéhrleistung einer ,bestmdéglichen Angleichung an das Hérvermégen Gesunder gemal dem aktuellen Stand

der Technik" fur geboten. Dazu z&hlen:

Allgemeine Anforderungen an alle Hérsysteme

Geforderte Eigenschaft

Audiologische Funktion beim gesunden Ohr

Begriindung fiir den notwendigen Ausgleich

1. Mindestens 10 einstellbare und bei der Signal-
verarbeitung aktive Kanale

Cochlea und Hérzentrum verfligen Uber eine Reihe
von Funktionalitdten (Verstarkung, Abschwachung,
rdumliche und akustische Fokussierung), die wesent-
lich auch frequenzabh&ngig gesteuert werden.

Zum Ausgleich der durch den Hérverlust verlorenen
Fahigkeiten missen entsprechende digitale Algorith-
men ausreichend frequenzselektiv sein. Im Spektrum
aktueller Horsysteme von 7-20 Kanélen werden 10
Kanale als sinnvolle Minimalanforderung gesetzt.

2. Adaptive Stérgerduschunterdriickung in min-
destens 10 Frequenzkanélen

Die Cochlea verfugt Gber spezialisierte Horzellen, die
geeignet sind, die Schallwahrnehmung frequenzselek-
tiv zu reduzieren. Das Hoérzentrum verfigt Gber Verar-
beitungsformen, die als irrelevant oder stérend emp-
fundene Schallanteile ausblenden.

Die durch die H6rschadigung verlorene Filterfunktion
wird durch digitale Verarbeitungsalgorithmen teil-
weise ausgeglichen. Der Ausgleich erfolgt zumindest
fur solche Schallanteile, die digital als ,Storlarm* er-
kannt werden kénnen.

3. Adaptive Sprachanhebung in mindestens 10
Frequenzkanalen

Die Cochlea verfugt tiber spezialisierte Horzellen, die
geeignet sind, die Schallwahrnehmung frequenzselek-

Die durch die Horschadigung verlorene Filterfunktion
wird durch digitale Verarbeitungsalgorithmen teil-
weise ausgeglichen. Der Ausgleich erfolgt zumindest
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Medizinische Anamnese und individuelle
Bedarfsanalyse

Otoskopie

Audiologische Differentialdiagnostik mittels Ton- und
Sprachaudiometrie, Impendanzmessung,

vor der Hérversorgung
Unbehaglichkeitsschwelle

Ggf. Veranlassung zuséatzlicher diagnostischer
Verfahren

Ermittlung der individuell empfundenen
Hérbeeintrachtigung (z.B. APHAB, Cosi)

Uberpriifung des Trageverhaltens

Arzte, Kliniken

Messtechnische Uberpriifung der
Versorgungsergebnisses

Ermittlung des individuell empfundenen Nutzens der

nach der Hérversorgung Hérversorgung

Ggf. Indikationsstellung zu weiterflihrenden
therapeutischen MaRnahmen

Nachbetreuung medizinisch, Trageverhalten, ggf.
\ Ergd@nzungen des Versorgungskonzepts
Anamnese und soziales Umfeld
Otoskopie
Auswahl und Einstellung passender Horgerdte
\

Hoérakustiker [ vergleichende Hérgerite-Anpassung

Einweisung in Bedienung und Handhabung

\

\

Dokumentation der Ergebnisse

Nachsorge

4
Erfahrungsaustausch
Selbsthilfe und Information und Aufkldrung
\ Teilhabeberatung

L Empowerment
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e e o am Fragebogen zur Bestimmung
der Horbehinderung (APHAB)
Kasser-N- Versicharten-Nr. Status.
| | Bearbelter | | | | i | 1 | | 1 | | |
Vertragaarzt-Nr. VK plitig bls Datum
| |
. A Immer (99%)
Anweisung: B Fastimmer (87%)
Bitte wahlen Sie die Anwort, die |h llitaglichen Erfah ¢ Haufg (75%)
itte wahlen Sie die Anwort, die lhrer alltaglichen Erfahrung am " " o
néchsten kommt. Wenn Sie eine bestimmte Situation nicht D Inder Halﬁe derfa”e (50%)
erlebt haben, stellen Sie sich vor, wie Sie in einer dhnlichen E Gelegentlich (25%)
Situation antworten wiirden. F Selten (12%)
G Nie (1%)
Ko
@
Zeitpunkt der Befragung: 5
2
Vor der Horgerate-Versorgung 5 gl s
e El o T 5 c
[ = o % [}
El wl 2| o =| 2| o
E| & 2| =l 0| 8|z
99% | 87%| 75%| 50%| 25%| 12% | 1%
Wenn ich in einem belebten Lebensmittelgeschaft
1 | mit der Kassiererin spreche, kann ich dem AIB|CIDIEI|F |G
Gesprach folgen.
Es entgeht mir viel Information, wenn ich einen
2 Vortrag anhore. AB|IC|DIE|F |G
Unerwartete Gerdausche, wie einen Rauchmelder
3 | oder eine Alarmanlage, empfinde ich als AIBICIDIEIF |G
unangenehm laut.
Ich habe Schwierigkeiten, zu Hause einem
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Hérschwelle, U-Schwelle

Auswirkung auf Sprachverstehen

Erklarung der Audiogramme ﬁ
‘t Recruitment/Hyperakusis

Zusammenhang mit Tinnitus

Ermiidung, Erschépfung

Sensibilisierung fiir psychovegetative Verspannungen
und psychosoziale Folgen der Konflikte (Arbeit, Partnerschaft, Familie)
Hérschidigung Riickzug, Depression,

Persénlichkeitsverdnderungen

Leistungsfihigkeit des gesunden Gehérs

Kldrung der realistischen Erwartungshaltung

Starkung der Akzeptanz f Fokussierung auf konkrete Erfolge

( Ermutigung zur Selbsthilfe
Beratungs- Ermunterung zu Experimenten
schwerpunkte J

Cl versus Horgerite

Aufklirung iiber wichtige [ CROS-/BICROS-Versorgung
Versorgungsalternativen Frequenzmodifikation

\ Aktivierung der Tinnitus-Funktion

Telefonieren

Aufklarung liber wichtiges Zubeh6r [ Drahtlos-Mikrofon

\\ Fernsehen, Musik héren, PC-Anschluss

Tinnitus-Aufklarung

Kostenlibernahme

Schwerbehindertenausweis

Antragsverfahren )ﬂLeistungen zur Teilhabe am Arbeitsleben

Schriftsdolmetscher im Gesundheitswesen, bei
Gericht ...

Erfahrungen zur
Horgerdteversorgung 5
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Beratungs-

schwerpunkte .

Berlin, 21.11.2020 — Norbert Bottges

Versicherte, die bereit sind, eine erhebliche Zuzahlung
zu zahlen, kommen heute in der Regel relativ ziigig zu
einem guten Hérergebnis.

Versicherte, die nicht in der Lage sind, eine Zuzahlung
zu zahlen, miissen oft erhebliche Widerstinde ihres
Akustikers tiberwinden und kommen auch nach
langeren Anpassungen in der Regel nur zu einem
begrenzten, am Stand der Medizintechnik gemessen
unbefriedigenden Hérergebnis.

Fiir komplexere Hérverluste stehen in den Fest-
betragsgeriten nicht einmal die grundlegenden
audiologischen Verarbeitungsalgorithmen aktueller
Hérgeritetechnik zur Verfiigung (Frequenz-
verschiebung, Impulsschall-Unterdriickung, ...)

Auch bei einfachen Hérverlusten bietet die aktuelle
Hértechnik Verarbeitungsalgorithmen, die erhebliche
audiologische Gebrauchsvorteile im Alltag schaffen.

Horen - Verstehen - Engagieren

Der Akustiker versucht, den Kunden abzuweisen.

Die Einstellung der aufzahlungsfreien Geréte wird fiir
Kommt es zum Schwur (Wunsch nach Mehrkosten- die Messung unnatiirlich laut getrimmt, um ein

antrag), kommt es erkennbar zu Verrenkungen: vergleichbares Ergebnis zu erzielen.

Es gib auch Berichte, wo die Messapparatur oder die

Messergebnisse gezielt manipuliert wurden.

Seite 9
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SGB YV Bundestag
SGB IX Bundestag

Gesetze

Hilfsmittel-Verzeichnis GKV-Spitzenverband

Festbetragsgruppensystem GKV Spitzenverband

. I Praqualifizierungs-Kriterienkatalo GKV Spitzenverband
Richtlinien i g g

HNO

——
< GKV

Qualitatssicherungsvereinbarung HNO GKV

HilfsM-RL G-BA

DIN 8253: Ton-Audiometrie,
Sprachaudiometrie Ia
DIN 60118: Horgeriate

DIN - Dt. Institut fiir Normung

DIN 63219: Horgerate-Funktionen
Normen

DIN 60318: Kopf- und Ohr-Simulatoren

DIN 60645: Audiometrische Gerate

DIN 21388:
Horgerdte-Anpassungsmanagement

GKV
Vertrage Versorgungsvertrage Y v

{ Hérakustiker

Medizinische Dienste

Institutionen

{ Bundesamt fiir soziale Sicherung

BSG 17.12.2009
Rechtsprechung fLandessozialgerichte
k Ortliche Sozialgerichte
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cenrergerat
Horakustik

Anpassraum maximaler Stérschallpegel < 40 dB/A

Ton- und Sprachaudiometer, mindestens 2 Freifeldlautsprecher
Messbox
Insitu-Anlage

Programmiereinheit zum Programmieren von digitalen Horgeraten
mit Programmierschnittstelle

Otoplastikarbeitsplatz (Mindestausstattung: Dental- oder
Poliermaschine, Arbeitsschutzmaterialien wie Schutzbrille,
Mundschutz und Gehdérschutz, Schlauchweitezange, Bohrer [Spiral-
bzw. Rosenbohrer in unterschiedlichen Gréen und Arten], Fraser
[quergeriefte Birnen- und Spitzfraser], Schlauchmaterial mit
verschiedenen Durchmessern und Wandstarken, Druck-/
SpindelAbdruckspritze und/oder Injektorpistole, Poliermaterialien,
Klebstoffe, Losungsmittel, Lacke, Otoplastikwinkel, Lichtgerat/Uv
Lichthartungsgerat)

Ultraschallbad

Materialien und Werkzeuge (zum Herstellen von Rohlingen fur
Ohrabformungen)

Abdruckmaterialien und -gerate

Otoskop inkl. diverse Trichter

Backenpinzette

Leuchtstab

Berlin, 21.11.2020 — Norbert Bottges Seite 11
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Qualitatssicherungsvereinbarung Hérgeriteversorgung

Vereinbarung
von QualitatssicherungsmaBnahmen nach § 135 Abs. 2 SGB V
zur Horgerateversorgung

(Qualitatssicherungsvereinbarung Hérgerateversorgung)

vom 21.03.2012
in der ab dem 1.01.2016 glltigen Fassung

Abschnitt A

Allgemeine Bestimmungen

§1
Ziel und Inhalt

(1) Diese Vereinbarung ist eine MaRnahme zur Qualitdtssicherung, mit welcher die
Qualitat der Versorgung gemal den Vorgaben der Hilfsmittel-Richtlinie des
Gemeinsamen Bundesausschusses fiir schwerhérige Patienten (Jugendliche
und Erwachsene) mit Horgeraten gesichert werden soll. Ziel der Vereinbarung
ist die Sicherstellung einer dem aktuellen Stand der medizinischen Wissen-

membaft AltemrsashamAdsasn Claiariima A NMuoeakflileimea Adar Dateainomms wmm
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§5
Umfang der Horgerateversorgung
Die Versorgung und Betreuung nach den Vorgaben dieser Vereinbarung umfasst
dabei insbesondere
1) Vor Verordnung mit Horgeraten:
a) die medizinische Anamnese und Ermittlung ggf. schon erfolgter Hilfsmittelversorgung,
b) Befunderhebung durch binokulare ohrmikroskopische Untersuchung des Patienten,
c) die audiologische Differenzialdiagnostik der Horstorung durch Ton- und
Sprachaudiometrie, Reflexbestimmung an den Mittelohrmuskeln mittels
Impedanzmessung, Bestimmung der Unbehaglichkeitsschwelle, Durchfiihrung bzw.
Veranlassung erganzender diagnostischer Verfahren (z.B. Horfeldskalierung,
otoakustische Emissionen, BERA),
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d) die Indikationsstellung und individuelle Bedarfsanalyse zur i.d.R. beidseitigen Versorgung
mit HOrgeraten, Beratung des Patienten Uber die aufgrund der erhobenen audiologischen
Befunde im jeweiligen Einzelfall bestehenden technischen Versorgungsmaoglichkeiten
Hard- und Software betreffend, Ermittlung und Dokumentation der individuell
empfundenen Horbeeintrachtigung,

e) die Verordnung eines Horgerates unter Verwendung des Musters 15 (Ohrenarztliche
Verordnung einer Horhilfe)  der Vereinbarung Gber Vordrucke fir die vertragsarztliche
Versorgung einschlieBlich Information patienten-individueller Besonderheiten an den
Horgerateakustiker,

f) Information des Patienten zu den verschiedenen Versorgungsmoglichkeiten seitens der
Kostentrager.
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2) Nach Verordnung von Horgeraten:

a) Anamnese des Trageverhaltens (Kontrolle der Horgeratehandhabung, Kontrolle des Sitzes
des Horgerates), morphologische Befundkontrolle, Uberpriifung des durch den
Horgerateakustiker gemachten Versorgungsvorschlages nach vergleichender
Horgeratetestung, audiologische Kontrolle (Freifeldaudiometrie mit den praferierten
Geraten), ggf. erganzende evaluierende MalRnahmen, ggf. Ricksprache mit dem
Horgerateakustiker bei Befundabweichungen, ggf. Indikationsstellung zu
weiterfihrenden therapeutischen MaRnahmen, Ermittlung und Dokumentation der
individuell empfundenen Horbeeintrachtigung einschlieRlich Nutzenbestimmung.

b) Dokumentation der Hilfsmittel-Abnahme mit Angabe, inwieweit der
Horgerateversorgungsvorschlag dem aufgestellten Versorgungskonzept entspricht und
Dokumentation des erzielten Versorgungsergebnisses (i.d.R. binaural).

c) ggf. die Nachbetreuung (Nachsorge) nach im Rahmen der Erfolgskontrolle individuell
festgelegten Intervallen (z.B. Kontrolle Horstorung bedingender Grund- und
Begleiterkrankungen des Ohres, im Falle eines Hinweises auf eine Verschlechterung des
Horvermogens und veranderten Gebrauchs des Horgerates, Prifung der Moéglichkeit der
Erganzung des Versorgungskonzeptes).
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