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B E S C H L U S S

des Bewertungsausschusses nach § 87 Abs. 1 Satz 1 SGB V
in seiner 536. Sitzung (schriftliche Beschlussfassung)

zur Änderung des Einheitlichen Bewertungsmaßstabes (EBM)

mit Wirkung zum 1. Januar 2021

Änderung der Nr. 4.2.1 in den Allgemeinen Bestimmungen zum EBM

4.2.1  Abrechnung geschlechtsspezifischer Gebührenordnungspositionen bei
Intersexualität oder Transsexualität
Geschlechtsspezifische Gebührenordnungspositionen mit
geschlechtsorganbezogenem Inhalt sind bei Intersexualität oder
Transsexualität entsprechend dem geschlechtsorganbezogenen Befund (z.
B. bei Vorliegen von Testes, Ovarien, Prostata) unabhängig von der
personenstandsrechtlichen Geschlechtszuordnung berechnungsfähig.
Entspricht der geschlechtsorganbezogene Befund bei Intersexualität
oder Transsexualität nicht der personenstandsrechtlichen
Geschlechtszuordnung, sind geschlechtsspezifische
Gebührenordnungsposition(en) mit geschlechtsorganbezogenem
Inhalt mit einer bundeseinheitlich kodierten Zusatzkennzeichnung zu
versehen. Als Begründung ist der ICD-10-Kode für Intersexualität oder
Transsexualität anzugeben. Bei Vorliegen der Kennzeichnung "X" für
das unbestimmte Geschlecht oder der Kennzeichnung „D“ für das
diverse Geschlecht auf der elektronischen Gesundheitskarte ist keine
kodierte Zusatzkennzeichnung anzugeben. Für Versicherte Patienten
gemäß Satz 1. und 2. dieser Bestimmung ist bei Urethro(-zysto)skopien die
Gebührenordnungsposition 08311 oder 26311 bei überwiegend interner
Lage der Urethra und einer Urethralänge bis zu 8 cm zu berechnen. Bei einer
Urethralänge von mehr als 8 cm und/oder nicht überwiegend interner Lage
der Urethra ist die Gebührenordnungsposition 26310 zu berechnen.
Geschlechtsspezifische Gebührenordnungspositionen ohne
geschlechtsorganbezogenen Inhalt, deren Anspruchsberechtigung sich
nach dem Geschlecht der Versicherten richtet (z. B. Ultraschallscreening
auf Bauchaortenaneurysmen nach den Gebührenordnungspositionen 01747
und 01748), sind bei Intersexualität oder Transsexualität auch dann
berechnungsfähig, wenn die personenstandsrechtliche
Geschlechtszuordnung der Versicherten nicht der
Geschlechtszuordnung der Anspruchsberechtigten dem
anspruchsberechtigten Geschlecht für die Leistung entspricht,. sofern

https://www.kbv.de/tools/ebm/html/08311_2903219905239987638400.html
https://www.kbv.de/tools/ebm/html/26311_2900459739770673618240.html
https://www.kbv.de/tools/ebm/html/26310_2901472495658532524736.html
https://www.kbv.de/tools/ebm/html/01747_2903042511029333770272.html
https://www.kbv.de/tools/ebm/html/01748_2902889561734591135776.html
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eine medizinische Begründung einschließlich des ICD-10-Kodes für
Intersexualität oder Transsexualität angegeben wird. Die
geschlechtsspezifische(n) Gebührenordnungsposition(en) ohne
geschlechtsorganbezogenen Inhalt sind mit einer bundeseinheitlich
kodierten Zusatzkennzeichnung zu versehen.
Gebührenordnungspositionen ohne geschlechtsorganbezogenen
Inhalt, deren Anspruchsberechtigung sich nach Alter und Geschlecht
der Versicherten richtet und nicht auf ein Geschlecht beschränkt sind
(z. B. Koloskopischer Komplex nach der Gebührenordnungsposition
01741), sind bei Intersexualität oder Transsexualität auch dann
entsprechend der in der jeweiligen Richtlinie aufgeführten niedrigeren
Altersgrenze berechnungsfähig, wenn die personenstandsrechtliche
Geschlechtszuordnung nicht dem anspruchsberechtigten Geschlecht
mit der niedrigeren Altersgrenze für die Leistung entspricht.
Entspricht der geschlechtsorganbezogene Befund bei Intersexualität
oder Transsexualität nicht der personenstandsrechtlichen
Geschlechtszuordnung, sind Gebührenordnungspositionen mit
geschlechtsorganbezogenem Inhalt mit einer bundeseinheitlich
kodierten Zusatzkennzeichnung zu versehen. Bei
Gebührenordnungspositionen ohne geschlechtsorganbezogenen
Inhalt besteht die in Abs. 4 Satz 1 genannte Kennzeichnungspflicht,
wenn die personenstandsrechtliche Geschlechtszuordnung nicht dem
anspruchsberechtigten Geschlecht bzw. nicht dem
anspruchsberechtigten Geschlecht mit der niedrigeren Altersgrenze
für die Leistung entspricht. Als Begründung ist der ICD-10-Kode für
Intersexualität oder Transsexualität anzugeben. Bei Vorliegen der
Kennzeichnung "X" für das unbestimmte Geschlecht oder der
Kennzeichnung „D“ für das diverse Geschlecht auf der elektronischen
Gesundheitskarte ist keine kodierte Zusatzkennzeichnung anzugeben.

https://www.kbv.de/tools/ebm/html/01748_2902889561734591135776.html

