KOSTENZUSCHUSSE FUR LEISTUNGEN DURCH
FREIBERUFLICHE HEILMASSEURE / Gliltig ab 1.1.2018

Leistungsbereiche Gruppe
Massagetherapie 1
Elektrophysikalische Behandlung 2
Hochfrequenz-, Ultraschall,- Phototherapie 3
Warmetrager- und Kaltetherapie 4
Hydrotherapie 5

Allgemeine Bestimmungen:

1. Fur Behandlungen, die langer als die jeweils vorgegebene Mindestbehandlungszeit
dauern, wird Uber den festgesetzten Kostenzuschusstarif hinaus, keine weitere
Vergutung geleistet.

2. Fur Leistungen der Elektrotherapie und Hydro- und Balneotherapie sind Kosten-
zuschlsse nur bei Vorliegen einer Spezialqualifikation nach § 60 MMHmMG zu gewahren.
Dies betrifft folgende Leistungen:

a) Elektrotherapie: alle Positionen der Gruppe 2 "Elektrophysikalische Behandlungen”,
b) Hydro- und Balneotherapie: alle Positionen der Gruppe 5 "Hydrotherapie”
sowie Position 1.04 "Unterwasserdruckstrahimassage".

siehe GZI. 034/32-2016



KOSTENZUSCHUSSE FUR LEISTUNGEN DURCH
FREIBERUFLICHE HEILMASSEURE ab 1.1.2018

Leistungsbereich: Massagetherapie Gruppe 1

Position
Nr.

Position Text

Kosten-
zuschuss
€

1.01

Manuelle Heilmassage
pro Sitzung

Behandlungszeit mind.10 Min.

5,00

1.02

Manuelle Lymphdrainage

bei priméren oder sekundaren

Lymphddemen

Behandlungszeit mind. 25 Min.

Behandlungszeit mind. 45 Min.

7,00

14,00

1.03

Apparative Druckwellenmassage
(Expressionssystem mit
intermittierenden Druckwellen, zur
Entstauungstherapie der
Extremitaten)

Behandlungszeit mind. 45 Min.

3,50

1.04

Unterwasserdruckstrahlmassage

Behandlungszeit mind. 10 Min.

2,50

Beilage 1



Leistungsbereich:
Elektrophys. Behandlung Gruppe 2

Kosten-
Position Text zuschuss
€

Position
Nr.

Niederfrequenztherapie mit netzbetriebenen

2.01 Geréaten:

Ultrareizstrom, Faradisation;
diadynamischer Strom,
Behandiungszeit mind. 10 Min 1,00

Niederfrequenztherapie mit netzbetriebenen

2.02 Gersten:

Schwellstrom, Impulsgalvanisation,
Hochvolttherapie
Behandlungszeit mind. 20 Min. 1,50

Niederfrequenztherapie mit netzbetriebenen

2.03 Geraten:

Exponentialstrom

Behandlungszeit mind. 20 Min 1,50

Niederfrequenztherapie mit

2.04 batteriebetriebenen Geraten:

z. B. Niederfrequente Wechselstrome,
TENS (transkutane Nervenstimulation)

Behandlungszeit mind. 20 Min 1,50

2.05 Niederfrequenztherapie:

lontophorese, Galvanisation

Behandlungszeit mind. 20 Min 1,50

2.06 Niederfrequenztherapie:
Zwei- oder Vierzellenbad

Behandiungszeit mind. 20 Min 1,50

2.07 Hydroelektrisches Vollbad

(Stanger-Bad)

Behandlungszeit mind. 20 Min. 420

2.08 Mittelfrequenztherapie:

z. B. Stereodyn. Strom,
Interferenzstrom, Nemectrodyn, Wymoton

Behandlungszeit mind. 15 Min. 1,50




Leistungsbereiche:

Hochfrequenz-, Ultraschall-, Phototherapie

Gruppe 3

Position
Nr.

Position Text

Kosten-
zuschuss
€

3.01

Hochfrequenztherapie:

Kurzwelle, Mikrowelle,
Dezimeterwelle

Behandlungszeit mind. 10 Min

1,00

3.02

Ultraschalltherapie

Behandlungszeit mind. 5 Min pro
Region; mehr

als 2 Regionen nur mit besonderer
medizinischer

Begriindung

1,20

3.03

Trockene Warmebehandlung:

Infrarot, Rot-, Blau-, Glih-, Teil-,
Quarzlicht, Sollux, Heiluft
Behandlungszeit mind. 10 Min.

0,50




Leistungsbereich:

Warmetrager- und Kaltetherapie

Gruppe 4

Position Kosten-
Position Text zuschuss
Nr.
€
Feuchte Warmebehandlung:
Moor, Paraffin, Fango,
4.01 Parafango
Behandlungszeit mind. 20 Min. 2,00
Kryotherapie: Kryopackungen
z. B. Kryogel, Coldpack Kurzzeit
Keine Leistung
fur Heil-
masseure (in der
Regel vor einer
Behandlungszeit mind. 0,5 -5 Heil-
Min gymnastik)
4.02 Kryotherapie: Kryopackungen
z. B. Kryogel, Coldpack Langzeit
Behandlungszeit mind. 20 Min. 1,50
4.03 Munaripackung
Behandlungszeit mind. 20 Min. 2,00




Leistungsbereich:

Hydrotherapie

Gruppe 5

Position
Nr.

Position Text

Kosten-
zuschuss
€

Medizinalbad mit Zusatz:

z. B. Sole, Schwefel

Behandlungszeit mind. 20

Min.

Moorsc

hwebstoffbad

Behandlungszeit mind. 20

Min

Kohlensaurebad
Behandlungszeit mind. 20

Min

5.01

Fur alle
Gruppe

Positionen dieser

unter Angabe der
Behandlungszeit (von mind.
20 Minuten)

3,20




