Vertrag
zwischen

der Bundesinnungskrankenkasse Gesundheit
- im Folgenden BIG direkt gesund -

und

dem Hauséarzteverband Sachsen-Anhalt e.V.

unter Beauftragung

der Kassenérztlichen Vereinigung Sachsen-Anhalt
- im Folgenden KVSA -

Uber die Umsetzung der hausarztzentrierten Versorgu  ng
nach 8 73b SGB V

(,Hausarztvertrag®)
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Praambel

Die Vertragspartner sehen im Hausarzt den zentralen Koordinator und Begleiter der Versi-
cherten im Gesundheitswesen. Die gesetzliche Regelung Uber die hausarztzentrierte Ver-
sorgung tragt dem Rechnung und gibt den Vertragspartnern die Moglichkeit zur Gestaltung
dieser Steuerungsmdglichkeit durch den Hausarzt. Durch die Koordination der Behandlung
des Patienten wird systemimmanenten Defiziten entgegen getreten. Es ist neben einer Effi-
Zienzsteigerung auch mit qualitativen Effekten durch die Vermeidung unnétiger Doppelunter-
suchungen, bei der Koordination von verordneten Leistungen, sowie die Vermeidung von
negativen Effekten bei nicht abgestimmten Arzneimitteltherapien zu rechnen. Dies stellt die
Grundlage fir die wirtschaftliche Tragfahigkeit dieses Vertrages fiir Arzte und Versicherte
dar.

Abschnitt | Zielsetzung

§1
Ziel des Vertrages

(1) Gegenstand des Vertrages ist die Umsetzung einer hausarztzentrierten Versorgung
(HzV) fur Versicherte der BIG direkt gesund im Bereich der KVSA durch nach dem II.
Abschnitt dieses Vertrages teilnehmende Hausarzte.

(2) Die besondere hausarztliche Versorgung soll dariber hinaus sinnvoll durch weiterge-
hende und auf sie abgestimmte Versorgungsformen und -elemente ergéanzt werden, wie
z. B. Vertrage nach 88 140a ff. oder 73c SGB V.

Abschnitt Il Teilnahme

§2
Teilnahmeberechtigte Hausarzte

An diesem Vertrag nehmen — nach Mal3gabe von § 3 - Hausarzte mit Ausnahme der Kinder-
arzte in Sachsen-Anhalt teil:

a) Niedergelassene Vertragsarzte, die an der hauséarztlichen Versorgung nhach
§ 73 SGB V teilnehmen (Hausérzte),

b) durch Vertragsarzte angestellte Hausarzte,

c) ermachtigte Hausarzte nach § 24 Abs. 3 der Zulassungsverordnung,

d) Hausarzte in zugelassenen Einrichtungen gemafd § 311 Abs. 2 SGB V und medizini-
schen Versorgungszentren geman § 95 SGB V.
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§3
Teilnahmevoraussetzungen und Vertragsteilnahme der Arzte

Ein Arzt im Sinne von § 2 kann die Teilnahme an der HZV durch Abgabe der Teilnah-
meerklarung nach Anlage 1 schriftlich erklaren.

Die Teilnahme ist Uber den Hausarzteverband an die BIG direkt gesund zu richten. Hier-
zu Ubermittelt der Hausarzteverband quartalsweise eine Datei (Name, Vorname, Praxis-
anschrift, Abrechnungsnummer) der am Vertrag teilnehmenden Hausarzte an die BIG di-
rekt gesund. Das Vorliegen der Teilnahmevoraussetzungen ist gegentiber dem Hausérz-
teverband nachzuweisen. Der Fortbestand der Teilnahmevoraussetzungen kann stich-
probenartig Uberprift werden. Anlassprifungen kénnen durch jeden Vertragspartner ini-
tiiert werden. Uber das Ergebnis der Prifung werden die Vertragspartner informiert.

Die Teilnahme des Arztes wird durch den Hausarzteverband im Namen aller Vertrags-
partner frihestens zum Beginn des Quartals, in dem die Teilnahmeerklarung des Arztes
bei der KVSA eingegangen ist, bestatigt.

Die Beendigung der Teilnahme kann in schriftlicher Form mit einer Frist von 4 Wochen
zum Ende des Quartals tUber den Hausarzteverband gegentber der BIG direkt gesund
erklart werden.

Bei Teilnahme eines angestellten Arztes gemald 8§ 2 ist die Teilnahmeerklarung sowohl
durch den angestellten Arzt als auch durch den anstellenden Arzt zu unterzeichnen. Ne-
ben den administrativen Daten des anstellenden Arztes sind auch die administrativen
Daten des angestellten Arztes (Name, Vorname) aufzufiihren.

Voraussetzungen flr die Vertragsteilnahme sind:
a) Der Hausarzt hat die Eigenschaften gemaR § 2 zu erfllen.

b) Der Hausarzt hat an mindestens zwei hausarztlich gepragten strukturierten Behand-
lungsprogrammen der BIG direkt gesund unter Verwendung der entsprechenden
Teilnahmeerklarung teilzunehmen.

c) Der Hausarzt muss diese apparative Mindestausstattung erftllen:
- Blutzucker- und Blutdruckmessgerat
- EKG
- Spirometer mit FEV1-Bestimmung, auch in Kooperation mit anderen Hausérzten.
d) Der Hausarzt muss Uber ein Faxgerat (Computerfax oder Faxgerat) verfiigen.
e) Der Hausarzt muss die Service-Standards nach § 7 einhalten.
f) Der Hausarzt muss seine Patienten tber das Hausarztprogramm aktiv informieren.

g) Der Hausarzt hat grundsatzlich zentral beschaffte Arzneimittel und Hilfsmittel zu
verordnen, soweit die BIG direkt gesund hierzu besondere Vertrdge mit den Anbie-
tern geschlossen hat. Der Umfang und der Beschaffungsweg, sowie der Zeitpunkt
der Umsetzung wird zwischen der BIG direkt gesund, dem Hausarzteverband Sach-
sen-Anhalt und der KVSA abgestimmit.

Die Vertragspartner werden alle potenziell teinehmenden Hausarzte Uber die Vertrags-
inhalte informieren und zur Vertragsteilnahme auffordern. Diese Arzte erklaren ihre Teil-
nahme an diesem Vertrag nach Anlage 1.

84
Teilnahme weiterer Leistungserbringer

Die Teilnahme weiterer Leistungserbringer erfolgt (iber Kooperationsvertrage.

Fur diese Leistungserbringer sind die Strukturqualitdt sowie die Regelung zu deren
Nachweis in den jeweiligen Kooperationsvertragen zu vereinbaren.
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85
Teilnahme der Versicherten

Die Teilnahme der Versicherten der BIG direkt gesund an der hausarztzentrierten Ver-
sorgung ist freiwillig.

Teilnahmeberechtigt sind Versicherte der BIG direkt gesund. Die Versorgungsrealitat fur
Kinder und Jugendliche sowie die bestehenden Arzt-Patienten-Beziehungen sollen nicht
verandert werden. Die Versicherten kénnen sich gegeniber der BIG direkt gesund
schriftlich zur Teilnahme an der hausarztzentrierten Versorgung verpflichten. Bei einer
Teilnahme eines Versicherten, dessen Geschaftsfahigkeit noch nicht besteht oder ein-
geschrankt ist, wird die Teilnahmeerklarung durch den (gesetzlichen) Vertreter bzw. Be-
treuer unterzeichnet. Die Einschreibung erfolgt unter Verwendung der Teilnahmeerkla-
rung (Anlage 2) bei dem gewahlten Hausarzt. Dabei ist die Teilnahmeerklarung des
Versicherten an den Hausarzteverband zu senden. Die Einschreibung kann durch die
BIG direkt gesund vorbereitet werden.

Die Teilnahme des Versicherten an der hausarztzentrierten Versorgung beginnt vorbe-
haltlich der schriftlichen Bestatigung durch die BIG direkt gesund gemaf Abs. 8 mit dem
ersten Tag des auf den Zugang der Erklarung folgenden Kalendervierteljahres. Auf der
Teilnahmeerklarung erfolgt auch die Einwilligung in die notwendigen Datenubermittlun-
gen. Konnte aufgrund fehlender Mitgliedschaft keine Einschreibung erfolgen, informiert
die BIG direkt gesund sowohl den Hausarzt als auch den Versicherten tber das Nicht-
Zustandekommen der Einschreibung.

Die Teilnahmedauer betrédgt mindestens vier aufeinander folgende Quartale und wird
stillschweigend um jeweils weitere vier Quartale verlangert, solange der Versicherte die
Teilnahme nicht vorab fur beendet erklart. Die Versicherten werden von der BIG direkt
gesund entsprechend informiert.

Die Teilnahme des Versicherten kann frilhestens mit einer Frist von einem Monat zum
Ende seines HZV-Teilnahmejahres ohne Angaben von Griinden schriftlich gegentber
der BIG direkt gesund gekiindigt werden.

Die Teilnahmeerklarung beinhaltet die Verpflichtung wahrend der Dauer der Teilnahme
an der hausarztzentrierten Versorgung ambulante facharztliche Behandlung nur auf U-
berweisung und stationare Behandlung nur nach Einweisung durch den gewahlten
Hausarzt, der an diesem Vertrag teilnimmt, in Anspruch zu nehmen. Hiervon ausge-
nommen sind die direkte Inanspruchnahme eines niedergelassenen Facharztes fur
Frauenheilkunde, Augenheilkunde und Notfélle, bei denen die vorherige Einschaltung
des Hausarztes nicht angezeigt ist. Die Versicherten sollen den gewahlten Hausarzt nur
bei Vorliegen eines wichtigen Grundes wechseln.

Die an der hausarztzentrierten Versorgung teilnehmenden Versicherten werden ver-
pflichtet, grundsatzlich Termine fur Arztbesuche vorab zu vereinbaren.

Die Versicherten erhalten nach Eingang der Teilnahmeerklarung bei der BIG direkt ge-
sund eine Bestatigung der Teilnahme.

Der Versicherte wird verpflichtet, die Regeln dieses Vertrages einzuhalten. Bei wieder-

holten VerstoRen gegen diese Regeln kann der vorzeitige Ausschluss des Versicherten
durch die BIG direkt gesund aus der hausarztzentrierten Versorgung erfolgen.

(10) Die BIG direkt gesund stellt Vordrucke der Teilnahmeerklarung bereit.
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Abschnitt Il Versorgungsauftrag

8§86
Aufgaben der teilnehmenden Hauséarzte

Der Hausarzt Ubernimmt bei der Versorgung der eingeschriebenen Versicherten die
Funktion des Koordinators und begleitet sie durch das Versorgungssystem. Dies um-
fasst neben der Durchfiihrung der hausarztlichen Betreuung die Koordination der fach-
arztlichen und der Krankenhausbehandlung, sowie die Koordination von Verordnungen,
insbesondere von Arznei-, Heil- und Hilfsmitteln, Krankenfahrten und hauslicher Kran-
kenpflege (veranlasste Leistung).

Der teilnehmende Hausarzt verschafft sich nach der Einschreibung des Versicherten
einen umfassenden Uberblick Gber die Behandlungshistorie und tber Art und Umfang
der Behandlung durch weitere Leistungserbringer (z. B. Arzneimittel, Facharzte, HKP
etc.).

Soweit sich der teilnehmende Hausarzt Uiber die Notwendigkeit fir eine fachéarztliche
oder Krankenhausbehandlung tberzeugt hat, erfolgt in Absprache mit dem Patienten ei-
ne Uberweisung bzw. Einweisung mit eindeutigem Auftrag zu spezieller Diagnostik oder
Therapie. 8§ 24 ff. BMV-A bleiben unberiihrt. Der Hausarzt soll den Versicherten bei der
Terminvereinbarung mit einem geeigneten Facharzt unterstiitzen.

Sofern sich ein Patient neu zur Teilnahme an der hausarztzentrierten Versorgung bereit
erklart, nimmt der teilnehmende Hausarzt dessen Teilnahmeerklarung nach Anlage 2
entgegen und leitet sie unterschrieben unverziiglich an den Hausérzteverband bzw. die
von diesem beauftragte KVSA weiter.

Der Hausarzt nach § 2 erfllt seine Fortbildungspflicht insbesondere durch die Teilnah-
me an Qualitéatszirkeln. Die Teilnahme der Hausarzte an strukturierten Qualitatszirkeln,
insbesondere zur Arzneimitteltherapie, erfolgt unter Leitung entsprechend geschulter
Moderatoren. Das Tatbestandsmerkmal ,geschulter Moderator® wird in der praktischen
Umsetzung durch die KVSA gewahrleistet. Jeder Moderator hat entweder eine entspre-
chende Schulung gegeniiber der KVSA nachgewiesen oder verflgt Uber die geforderte
Quialifikation, die der Moderator gegeniiber der KVSA zeitnah nachweist.

Der teilnehmende Hausarzt berticksichtigt in der Behandlung fir die hausarztliche Ver-
sorgung entwickelte, evidenzbasierte, praxiserprobte Leitlinien.

Der teilnehmende Hausarzt erfiillt seine Fortbildungspflicht nach § 95d SGB V durch die
Teilnahme an Fortbildungen, die sich auf hausarztspezifische Behandlungsprobleme
konzentrieren, wie z. B. patientenzentrierte Gesprachsfihrung, psychosomatische
Grundversorgung, Palliativmedizin, allgemeine Schmerztherapie und Geriatrie.

Der Hausarzt nimmt pro Jahr an mindestens zwei Fortbildungsveranstaltungen, die vom
Institut fir hausarztliche Fortbildung (IhF) zertifiziert sind, teil.

Die Erfullung der Aufgaben nach den Absatzen 5 bis 8 ist durch den teilnehmenden
Hausarzt gegentber dem Hausarzteverband jahresbezogen in der Regel bis spéatestens
Ende Juni des Folgejahres nachzuweisen.

(10) Der teilnehmende Hausarzt fuhrt ein einrichtungsinternes, auf die besonderen Bedin-

gungen einer Hausarztpraxis zugeschnittenes, indikatorengestutztes und wissenschatft-
lich anerkanntes Qualitditsmanagement entsprechend der Anforderung der ,Richtlinie
des Gemeinsamen Bundesausschusses Uber grundsétzliche Anforderungen an ein ein-
richtungsinternes Qualititsmanagement fur die an der vertragsarztlichen Versorgung
teilnehmenden Arzte, Psychotherapeuten und medizinischen Versorgungszentren vom
18.10.2005" ein.
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(11) Der Hausarzt soll zukiinftig entstehende Integrierte Versorgungsformen nach § 140a ff.

SGB V sowie die besondere ambulante arztliche Versorgung nach § 73c SGB V nutzen
bzw. unterstitzen. Hierdurch sollen die Kommunikationswege zwischen dem Hausarzt
und den niedergelassenen (Fach-)Arzten sowie den stationdren Einrichtungen und an-
deren Leistungserbringern als Teilnehmer an diesen besonderen Versorgungsformen
verbessert werden.

(12) Der Hausarzt ist im Rahmen seiner Therapiefreiheit und seiner arztlichen Verantwortung

zu einer wirtschaftlichen Verordnungsweise insbesondere im Bereich der Arzneimittel-
therapie verpflichtet. Hierzu sind insbesondere bevorzugt Arzneimittel gemaf den je-
weils gultigen Vertrdgen der BIG direkt gesund mit pharmazeutischen Unternehmen
nach § 130a Abs. 8 SGB V zu verordnen bzw. grundséatzlich ,aut idem* in der Apotheke
zuzulassen. AulRerdem ist unter der Beriicksichtigung der medizinischen Gegebenheiten
die Auswahl wirtschaftlicher Arzneimittel vorzunehmen.

(13) Der Hausarzt tUberpruft die Notwendigkeit und Wirtschaftlichkeit von Verordnungen, ins-

(1)

(2)
3)

(1)

(2)

besondere von Heilmitteln und von Hauslicher Krankenpflege.

87
Servicestandards fir teilinehmende Hausarzte

An der hausarztzentrierten Versorgung teilnehmende Versicherte sollen Termine fir
Arztbesuche vorab vereinbaren. Der an diesem Vertrag teilnehmende Hausarzt soll in
diesem Fall die Wartezeit auf in der Regel 30 Minuten begrenzen.

Der an diesem Vertrag teilnehmende Hausarzt verpflichtet sich, Termine spatestens flr
den Ubernachsten Tag auf Anfrage des Versicherten zu vergeben.

Weitere Servicestandards kénnen gesondert geregelt werden.

Abschnitt IV Aufgaben der KVSA

§8
Aufgaben der KVSA

Der Hauséarzteverband und die BIG direkt gesund beauftragen die KVSA im Rahmen
des HZV-Vertrages mit der Wahrnehmung von Aufgaben aus dem Vertrag. Dazu geho-
ren inshesondere die Entgegennahme der Teilnahmeerklarungen, die Priifung der Teil-
nahmevoraussetzungen, die Bestatigung und Beendigung der Teilnahme, die Uberprii-
fung der nachzuweisenden Strukturqualitat der Hausarzte, die Abrechnung und Vergi-
tung der Leistungen nach dem HzZV-Vertrag. Die Abrechnung und Vergltung der Leis-
tungen aus diesem Vertrag erfolgt unter Beriicksichtigung des 8§ 10 durch die Vertrags-
partner Uber die KVSA.

Kosten, die der KVSA bei der Umsetzung dieses Vertrages entstehen, werden tber die

Verwaltungskostenpauschale im Rahmen des Honorarbescheides der teilnehmenden
Arzte abgegolten.
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Abschnitt V Vergiitung

§9
Vergiutungsgrundsatze

Die Vergitung der vertragsarztlichen Leistungen fiir eingeschriebene Versicherte im
Rahmen dieses Vertrages erfolgt nach MaRgabe des Einheitlichen Bewertungsmalista-
bes (EBM) und des Gesamtvertrags.

Zusatzlich erhalt der teilnehmende Arzt bei Erflllung der entsprechenden Voraussetzun-
gen gesondert zu definierende Vergitungen (Anlage 3). Die Zahlung erfolgt au3erhalb
der Morbiditatsbedingten Gesamtvergiitung und auf3erhalb der Regelleistungsvolumen.

Die Vertragspartner beachten den Grundsatz der Beitragssatzstabilitat nach 8§ 73b Abs.
5a Satz 1 SGB V in Verbindung mit 8 71 SGB V. Hierbei stellen sie sicher, dass Mehr-
aufwendungen im Sinne von § 73b Abs. 5a Satz 4 SGB V und im Sinne von § 73b Abs.
8 SGB V durch Einsparungen und Effizienzsteigerungen, die aus den MalRhahmen die-
ses Vertrags erzielt werden, finanziert werden. Zwecks Befolgung dieser gesetzlichen
Vorgaben steuern die Vertragspartner die Durchfiihrung dieses Vertrags so, dass Mehr-
aufwendungen, die die sich aus Einsparungen und Effizienzsteigerungen ergebenden
Minderaufwendungen Ubersteigen, nicht entstehen. Falls wider Erwarten der Vertrags-
partner derartige Mehraufwendungen doch entstehen sollten, sind diese unverziiglich
nach einvernehmlicher Feststellung der Uberschreitung durch die Vertragspartner an die
BIG direkt gesund zuriickzuzahlen.

Die Vergutung gegentuber dem Arzt wird in den Honorarunterlagen gesondert dargestellt
und separat Uberwiesen.

Abschnitt VI Sonstige Bestimmungen

8§10
Maflinahmen bei Verstol3 gegen die Anforderungen desV  ertrages

Die Vertragspartner vereinbaren wirksame MalRnahmen, die dann greifen, wenn die
Hausarzte gegen die festgelegten Anforderungen und Pflichten aus diesem Vertrag ver-
stolRen.

Verstol3t ein Hausarzt gegen die eingegangenen vertraglichen Verpflichtungen, kénnen
nachfolgende MalRnahmen getroffen werden:
1. Keine Vergltung nach Abschnitt V.

2. Aufforderung durch den Hausarzteverband zur Einhaltung der vertraglichen Verpflich-
tungen.

3. Halt der Hausarzt nachweislich die vertraglichen Verpflichtungen weiterhin nicht ein,
kann er von der Teilnahme an diesem Vertrag auf begriindeten Antrag eines Ver-
tragspartners ausgeschlossen werden. Uber den Ausschluss entscheiden die Ver-
tragspartner einvernehmilich.

811
Datenschutz

Bei der Durchfiihrung und Dokumentation der Behandlung sowie bei der Weitergabe von
Verwaltungsdaten und medizinischen Daten bleiben die arztliche Schweigepflicht, das Sozi-
algeheimnis und die datenschutzrechtlichen Vorschriften unberihrt und sind von allen Ver-
tragspartnern zu beachten.
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812
Evaluation

Die Verhandlungspartner sind sich einig, dass die MalRnahmen des Vertrags evaluiert wer-
den sollen, insbesondere zur Nachweisfihrung, dass Vergutungen fir zusatzliche Leistun-
gen aus Einsparungen und Effizienzsteigerungen auf Grundlage dieser Malinahmen finan-
ziert werden konnten. Die Kosten der Evaluation werden halftig zwischen der BIG direkt ge-
sund und dem Hausarzteverband Sachsen-Anhalt e.V. geteilt. Uber den Evaluationsauftrag
sowie dessen Durchfuhrung werden sich die Verhandlungspartner einvernehmlich einigen.

Abschnitt VII Schlussbestimmungen

§13
Laufzeit und Kiindigung

(1) Dieser Vertrag tritt vorbehaltlich einer Nicht-Beanstandung durch die zusténdige Auf-
sichtsbehdrde gemanR § 73b Abs. 9 SGB V am 01.01.2012 in Kraft.

(2) Der Vertrag kann von jedem Vertragspartner mit einer Frist von 3 Monaten zum Ende
eines Kalenderjahres gekiindigt werden, erstmalig mit Wirkung zum 31.12.2013. Anla-
gen zu diesem Vertrag kdnnen gesondert gekindigt werden, soweit dies in der jeweili-
gen Anlage vereinbart wurde.

(3) Anpassungen, Anderungen oder Erganzungen der Anlagen bediirfen keiner Vertrags-
kundigung. Der Vertrag bleibt durch Anderungen seiner Anlagen unberihrt.

(4) Eine auBerordentliche Kindigung ist nur aus wichtigem Grund moglich. Ein wichtiger
Grund liegt insbesondere dann vor, wenn die Voraussetzungen der hausarztzentrierten
Versorgung aus Grinden der Rechtsentwicklung, wesentlichen medizinisch-
wissenschaftlichen oder tatsachlichen Grinden entfallen.

(5) Sollte die BIG direkt gesund mit einer anderen Kasse fusionieren, so kann dieser Vertrag
mit einer Frist von 3 Monaten zum Quartalsende gekindigt werden.

(6) Vor Erklarung einer auBerordentlichen Kiindigung haben alle Vertragspartner — soweit
mdglich und zumutbar — auf eine Beseitigung des zur Kiindigung berechtigenden Um-
standes hinzuwirken. Hierzu wird zur Beseitigung der Kiindigungsgriinde eine angemes-
sene Frist eingeraumt, bevor die Kiindigung ausgesprochen wird.

(7) Die Kiindigung hat schriftlich an die Gbrigen Vertragspartner zu erfolgen.

§14
Schlussbestimmungen

(1) Nebenabreden, Anderungen und Ergdnzungen dieses Vertrages einschlieRlich der An-
lagen bedurfen zu ihrer Wirksamkeit der Schriftform.

(2) Sollten einzelne Bestimmungen dieses Vertrages unwirksam sein oder durch gesetzliche
Neuregelungen oder héchstrichterliche Rechtsprechung ganz oder teilweise unwirksam
werden, so wird hierdurch die Wirksamkeit des Vertrages im Ubrigen nicht beriihrt. Tritt
ein solcher Fall ein, verstandigen sich die Vertragspartner unverziglich Gber notwendige
Neuregelungen.
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Berlin, Magdeburg den 16.12.2011

BIG direkt gesund Hausarzteverband Sachsen-Anhalt e.V.

Kassenarztliche Vereinigung
Sachsen-Anhalt
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Anlagenverzeichnis
Anlage 1: Teilnahmeerklarung Arzt

Anlage 2: Teilnahmeerklarung Versicherter
Anlage 3: Vergltung
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