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“SBIRT stands for screening, brief intervention, and referral to treatment− an evidence‐based, effective 
method to intervene in alcohol and drug misuse, but that is currently underused in the primary care 
setting in the United States.”  ‐ www.sbirtoregon.org 
 
In an effort to improve the identification and treatment of patients who are misusing drugs and/or 
alcohol, SBIRT screening is being emphasized by Oregon’s Coordinated Care Organizations as well as 
some commercial payers, particularly as part of Patient Centered Medical Home initiatives. 
 
 

 
Clinic Workflow 
 

 
 
1.  Adult patients are given a short screening questionnaire once per year, typically as part of the 
screening process.  This is known as an Annual Screen. 
 

• One question asks about alcohol use 
• One question asks about drug use 
• It also includes PHQ‐2 for depression screening 

 
The purpose is to quickly identify patients who warrant further screening. 
 
2.  Patients for whom further screening is indicated are given an AUDIT (Alcohol Use Disorders 
Identification Test), a DAST (Drug Abuse Screening Test), or both.  This is known as a Full Screen. 
 
The AUDIT and/or DAST is then interpreted to place the patient in a “zone of use”: 

• Zone I – Low Risk, 
• Zone II – Risky, 
• Zone III – Harmful, or 
• Zone IV – Dependent 

 
3.  At this point the provider (or behaviorist) may perform one of three things 

• Brief education for patients at low risk 

http://www.sbirtoregon.org/


 

• Brief intervention (discussion to raise awareness and enhance motivation towards behavioral 
change) for patients in the Risky or Harmful zone 

• Brief intervention plus referral to specialized care for patients who have been assessed to have 
substance use dependence 

 
Much more detail, downloadable screening forms, and excellent information (including instructional  
videos) on the process and how to perform a brief intervention are available at www.sbirtoregon.org. 
 
 

 
Documentation and Billing 
 
For patients who received an Annual Screen only, there are no billing codes and supporting 
documentation is not required. 
 
For patients who received a Full Screen only, CPT 99420 (G0442 for Medicare) is used along with an ICD‐
9 code of V79.1, V82.9, or V65.42. 
 
Recommended documentation in the case of Full Screen only would look like this: 
 

 
 
For patients who received a Full Screen and Brief Intervention (with or without referral), CPT 99408 
(G0396 for Medicare) is used when aggregate time spent administering and interpreting the full screen, 
plus performing a brief intervention is between 15‐30 minutes.  In cases where the aggregate time spent 
is 30 minutes or more, CPT 99409 (Medicare G0396) is used.  The corresponding ICD‐9 code is V65.42.  
Information on billing codes and reimbursement is also available at www.sbirtoregon.org. 
 
Recommended documentation in the case of Full Screen with Brief Intervention +/‐ referral would look 
like this: 
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NextGen Content 
 
In order to facilitate documentation, charge capture, and tracking of SBIRT screening, we have built 
some new content into NextGen. 
 
 

1.  Screening Summary 
 
The Screening Summary template has been modified to display the date of last SBIRT Annual Screening: 
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When the Annual Screen is due (i.e. it has never been done or it was last done over one year ago), it will 
turn red. 
 
 

2.  The starting template for recording SBIRT screening is called “SBIRT Annual”.  It can be added to 
your template favorites or custom left navigation bar. 

 
“SBIRT Annual” duplicates the Annual Screen form to ease data entry.  It also has a few additional 
features: 
 

 
 
A.  There is a checkbox to indicate if the patient has refused to complete the questionnaire. 
 
B.  An infobutton that launches information about how to interpret the questionnaire 
 
C.  Note that the patient’s name and date of birth are auto‐populated. 



  

Page 5 of 8 
 

 

  
 
Under Alcohol: 
D.  The template is aware of the patient’s gender and will gray‐out the radio buttons for the 

opposite gender. 
 
E.    If the “1 or more” radio button is selected, a button labeled “AUDIT” will appear.  Choosing the 

“AUDIT” button will launch the “SBIRT AUDIT” template. 
 

 
 
Under Drugs: 
F.   Similarly, if the “1 or more” radio button is selected, a button labeled “DAST” will appear.  

Choosing the “DAST” button will launch the “SBIRT DAST” button 
 

 
 
G.   Today’s date becomes the new date of last Annual Screen.  If you need to manually enter a 

different date, you may do so. 
 
H.   “Print Blank” will print a blank Annual Screening questionnaire with the patient’s name and date 

of birth on it. 
 
I.   “Print” will print a copy of the completed questionnaire should you have a need to do so. 
 
J.   “Documentation” launches the “SBIRT Documentation” template.  Please note:  YOU SHOULD 

USE THIS BUTTON ONLY IF AND ONLY AFTER A FULL SCREEN (AUDIT or DAST) HAS BEEN 
COMPLETED AND RECORDED. 

 
K.   If the Annual Screen was negative and a Full Screen was not indicated, click “Save and Close”, 

which will close the template and save the Date to the “Screening Summary” template. 
 
 

3.   The “SBIRT AUDIT” template duplicates the AUDIT screening form with a few additional 
features: 
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A.    This infobutton launches information about scoring and interpreting the AUDIT questionnaire. 
 
B.    The patient’s name and date of birth are auto‐populated. 
 

 
 
C.    Based upon the responses and the scoring criteria for the patient’s gender, the template will 

automatically calculate the “zone of use” and populate the blank field. 
 
D.    “Print Blank” will print a blank form with the patient’s name and date of birth completed. 
 
E.    “Print” will print a copy of the completed questionnaire. 
 
F.    “Continue” will save the template and return you to the “SBIRT Annual” template for the next 

step. 
 
 

4.    The “SBIRT DAST” template duplicates the DAST screening form with the same additional 
features as are present on the “SBIRT AUDIT” template. 

 
 

5.    SBIRT Documentation template 
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This template is used to complete the billing and supporting documentation when a Full Screen or a Full 
Screen with Brief Intervention +/‐ referral has been done.  Please note:  THIS TEMPLATE SHOULD NOT 
BE USED WHEN THE ANNUAL SCREEN WAS NEGATIVE. 
 
A few features of note: 
 
A.    An infobutton which displays information about the CPT codes 
 
B.    The template is aware of the patient’s financial class (Medicare or not) and will gray out the 

incorrect billing codes. 
 
C.    The template will auto‐select a suggested billing and ICD‐9 code based upon the selections in 

the upper and middle of the template.  You may override and change these codes if you wish. 
 
D.    When finished with data entry, select the “Submit to Superbill” button. 
 
E.    Choose “Preview Document” to generate the “SBIRT Document” 
 
An important note about the time calculation:  Per the Oregon Health Authority, time spent 
administering and interpreting the screening tool can be counted towards total time as long as more 
than 50% of the total time was spent performing the brief intervention. 
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6.    SBIRT Document 
 

 
 
The document should go to the provider’s PAQ and be assigned to the “Confidential” view category. 
 
 

 
NextGen Workflow 
 

SBIRT Annual + SBIRT AUDIT 
and/or SBIRT DAST

SBIRT 
Documentation

 
 
 
 

 


