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Name und Vorname des Patienten :
* Departement fir Gesundneit, Soziales und Kultur
* Dienststelle fiir Gesundheitswesen
*
*
Datum :
CANTON DU VALAIS
KANTON WALLIS

Ambulant vor stationar

Medizinische Kriterien, die eine stationdre Behandlung rechtfertigen kénnen (giiltig ab dem 01.01.2018)

3. Kardiologie 4. Gefasse 5. Chirurgie 6. Gyniakologie 7. Urologie

Kategorie 1. Augen 2. Bewegungsapparat
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Kardiale Erkrankungen
Unkontrollierte arterielle Hypertonie > 160 mmHg systolisch C3 || D3 [ E3 F3 G3 H3 13 J3 K3 L3 M3 N3 03 P3
::ilrl]sé\r_l’lg:mr:g;a”:isthesie: OSAS mit AHI 2 15 und zuhause Ad B4 c4 D4 E4 F4 G4 Ha 14 J4 K4 L4 M4 N4 04 P4
Pulmonale Erkrankungen
::!f:):lag;renr:::tnasthesle: COPD > GOLD II, Asthma instabil A5 B5 c5 D5 E5 F5 G5 H5 15 J5 K5 L5 M5 N5 05 P5
(T T G LT -l N cht im Rahmen einer Therapie A6 B6 | C6 | D6 | E6 F6 G6 H6 16 J6 K6 L6 M6 N6 06 P6
Blutverdiinnung Ry S s - B7 | C7 | D7 | E7 | Toepetherapie | F7 G7 H7 | Trpetinerapie | 17 J7 | k7 L7 M7 | N7 o7 P7
i i R A8 | B8 |cC8|D8|E8 F8 G8 H8 18 J8 | ks L8 M8 | N8 08 P8
T P e Tl e stle A9 | B9 | cCo| D9 | E9 F9 G9 H9 19 J9 | Ko L9 M9 | N9 09 P9
Metabolische
Erkrankungen Adipositas BMI <185
BMfz40 C10 (D10 [ E10 | BMmI>35 F10 G10 H10 BMI > 35 110 J10 K10 M10 N10 | “ogersa0 | O10 P10
Niereninsuffizienz Kreatinin-Clearance < 30 mi/min A11 B11 | C11 | D11 | E11| <6ommin | F11 | <6omimin | G11 | H11 | <60omimin 111 J11 K11 L11 M11 N11 Oo11 P11
Kontaktperson nicht im Haushalt oder telefonisch erreichbar und R L Kontaktperson
v il B 1) Gl e 24 S A12 B12 | C12 | D12 | E12 nlcr:;ums:::?en F12 nlcl:{:umsizlll?en G12 | H12 nlcl:{:umsizlll?en 112 J12 K12 L12 M12 N12 012 P12
Soziale Faktoren (o oD chiceitnach Havse post OP cderzuriecin | A13 | B13 | C13 | D13 | E13 F13 G13 H13 13 J13 | K13 L13 M13 | N13 013 P13
::tfsa:rzsczrz:l:eﬁoDﬁ:;i)rlli:in SRR A14 B14 | C14 | D14 | E14 >30 Min F14 >30 Min G14 | H14 >30 Min 114 J14 K14 L14 M14 N14 014 >30 Min (P14
Andere Griinde Gibt es weitere Griinde fiir eine stationare Behandlung, miissen diese auf dem Kostengutsprachegesuch aufgefiihrt werden. Diese Griinde werden vom Vertrauensarzt gepriift.

Um die Umsetzung des Konzepts "ambulant vor stationar" zu vereinfachen, wurden die oben aufgefiihrten medizinische Kriterien ausgearbeitet, mit welchen eine stationare Behandlung anstelle einer ambulanten Behandlung begriindet werden kann. Diese
medizinischen Kriterien dienen als Hilfestellung und sind weder zwingend noch vollstéandig. Daher kann ein Patient auch noch ambulant behandelt werden, selbst wenn ein oder mehrere der aufgefiihrten Kriterien erflllt sind. Andersrum kann ein Patient auch
stationar behandelt werden, wenn keines der aufgefiihrten Kriterien erfiillt ist, insofern der Arzt die stationare Behandlung begriinden kann.

Muss ein Eingriff, welcher auf der Liste des Kantons aufgefiihrt ist, stationar durchgefiihrt werden, muss vorgangig beim Kanton eine Kostengutsprache eingeholt werden. Handelt es sich hierbei um medizinische Griinde, welche im Kriterienraster des Kantons
aufgefiihrt sind (griin hinterlegt), muss der entsprechende Code im Kostengutsprachegesuch (Rubrik F) notiert oder das betreffende Kriterium angekreuzt und mitsamt dem Kostengutsprachegesuch tibermittelt werden. Die Kostengutsprache wird ohne weitere
Priifung angenommen.

Sind jedoch Griinde fiir eine stationare Leistungserbringung vorhanden, welche hier nicht explizit aufgefiihrt sind (andere Griinde, rot hinterlegt), muss der Arzt die stationdre Behandlung auf dem Kostengutsprachegesuch begriinden (Rubrik F). Diese Griinde
werden vom Vertrauensarzt gepriift.



