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PRICE       QTY  Tools    Audio Recordings          PRICE  
QTY     

 
 
 
$50 

 
 
 
⎯⎯ 

 

2010 Sum It UP 
PPS Case Mix Tool 

  OASIS C Changes 
that take effect  
January 1, 2010: 
two part series 

 
 
 
$175 

 
 
 
 
⎯⎯ 

 
 
 
$20 

 
 
 
⎯⎯ 

 
 

 

V Code Decoder: 
Not just a list of V codes, 
but V codes simplified 
for a quick and accurate 
answer 

 
 

 

5 DVD set of the 
First Annual Home 
Care Coding 
Institute. 14+ hours 
of education + 
exercises, adds up 
to 20+ contact 
hours. 2009 and  
2010 updates 
included 

 
 
 
 
$495 

 
 
 
 
⎯⎯ 

 
 
 
$15 

 
 
 
⎯⎯ 

 

M1024—This tool 
leads you through 
the process of 
choosing the correct 
aftercare code and 
appropriately coding 
it in M1024 

 

 

2010 Coding 
Update 

 
 
 
$165 

 
 
 
⎯⎯ 

 
$10 
ea. 
 

D1 
 
 
⎯⎯ 
D2 
 
 
⎯⎯ 

 

D1:Late Effects 
Sequencing:D1 
 
D2: Poisoning VS 
Late Effects:D2 
 
 

 

 

Medicare 
Coverage 
Guidelines 

 
 
 
$125 

 
 
 
⎯⎯ 

 
 
$1250 

 
 
 
⎯⎯ 

 

 

Policy & Procedures 
Manual: State (Texas) 
and Federal compliance 
for certified agencies; 
includes forms for 
implementation (clinical 
forms not included)   

Exam Review   
 
 
$179 

 
 
 
⎯⎯ 

 
 
 
$11 

 
 
 
⎯⎯ 

 

OASIS C: Item‐By‐
Item Guide; Chapter 
3 

   

PACKAGE: $90 
 
Case Mix Tool, M1024, V Code Decoder, 
Late Effects & Poisoning  Tool 
 
Coming Soon! A collection of 
policies for implementing OASIS C. 

 
 
 
$169 

 
 
 
⎯⎯ 

 

Decision Health 2010 
ICD‐9 Home Health 
Coding Manual 
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Name of Purchaser            Agency Name 
 
                         
Ship to Address, if different          Agency Address 
 
                         
Ship to Address            Agency Address 
 
Method of Payment:                       
              Name on Card 
� Check payable to: Selman‐Holman & Associates Check #      
 
� Cash � Visa � MasterCard � Amex   � Discover                 

Card Number 
 
                            
 Exp      Billing Zip Code                 
                             Signature 
 
                         
Email Address            Phone Number 

                  Notes                                               PRICE   QTY 
 

   
 

 
 
 
 
$100
each 

 
M. 
 
⎯⎯ 
 
N. 
 
⎯⎯ 
 
O. 
 
⎯⎯

M. Interventions & Goals 
Updated for OASIS C 

N. Management 
& Evaluation 
Form 

O. OASIS Corrections & Forms: 
Complete Corrections including Policy & Forms 

   

 
 
 

$100 

 
 
P. 
 

⎯⎯ 
 
Q 
 

⎯⎯ 

P. Skilled Nurses Notes: 
SN Daily Diabetic Note 

Q. Skilled Nurses Note; SN Wound Addendum Note; 


