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Editorial

25 Jahre arztliche Selbstverwaltung - ein gemeinsamer Weg

Dr. Burkhard John,
Vorsitzender des Vorstandes

Sehr geehrte Kollegin,
sehr geehrter Kollege,

25 Jahre, ein Vierteljahrhundert, so-
lange arbeiten jetzt in Sachsen-Anhalt
Arztinnen und Arzte als Kassen- bzw.
nun inzwischen Vertragsirzte in dem
ab 1990/91 neu aufgestellten System.
Vieles ist seit dem in den Praxen und
auch in der Selbstverwaltungskorper-
schaft KV bewiltigt, so manches Problem
gelost und auch grofie Herausforderun-
gen gemeistert worden.

Die Arbeit in den Praxen und der KV
ist eng mit der Gesundheitsgesetzge-
bung verbunden, nimmt sie doch fort-
laufend grofen Einfluss auf das 6ffent-
lich-rechtliche Versorgungssystem, in
dem wir uns bewegen.

Wir haben das Vierteljahrhundert zum
Anlass genommen, einige Eindriicke
der vergangenen Jahre in Text und Bild
aufleben zu lassen. Gewidmet ist es
allen, die am Aufbau, der Erhaltung
und Weiterentwicklung der arztlichen
Selbstverwaltung mitgewirkt haben.

Jeder Vertragsarzt hat dazu sicher seine
Erlebnisse und Geschichten, die berich-
tet werden konnen. Wir haben aus der
»KV-Geschichte® exemplarisch einige
sicherlich nicht abschlieflende Erlebnis-
se und Berichte herausgenommen und
in das dieser PRO beiliegende Heftchen
eingefiigt. Wir freuen uns, wenn Sie
dies zum Anlass nehmen, einen Blick
auf den gemeinsam gegangenen Weg
zu werfen und diesen - in der Gesamt-
betrachtung - auch als erfolgreich be-
trachten.

Mit dem Versorgungsstiarkungsgesetz
hat der Gesetzgeber nun aufs Neue vieles
in Bewegung gebracht, manches aber
leider auch ausgebremst. Bewegt hat die
Debatte um Termine bei (Fach-)Arzten
die Publikums-Medien spitestens, seit
das Thema vor ca. 10 Jahren unter dem
Etikett ,,Zweiklassenmedizin®, also der
Bevorzugung von Privatpatienten gegen-
iber den sogenannten Kassenpatienten,
auf dem Tisch liegt. Ob dies in Sachsen-
Anbhalt auch so ist, wage ich zu bezwei-
feln, historisch oder bedingt durch die
geringe Anzahl der Privatpatienten. Wie
es auch ist, es steht die Aufgabe vor uns,
den vom Gesetzgeber weiter konkreti-
sierten Sicherstellungsauftrag, der den
definierten zeitnahen Zugang zu der
fachérztlichen Versorgung umfasst, zu
gewihrleisten. Durch bis zum 23. Januar
2016 bei den KVen einzurichtenden
Terminservicestellen soll den Versicher-
ten bei Vorliegen einer Uberweisung zu
einem Facharzt innerhalb einer Woche
ein Behandlungstermin bei einem Fach-
arzt innerhalb von vier Wochen ver-
mittelt werden. Kann dies nicht erreicht
werden, ist ein ambulanter Behandlungs-
termin in einem Krankenhaus anzubie-

ten. Die Honorierung der Leistungen
des Krankenhauses wird dann aus dem
Vergiitungsanteil der Fachérzte vor-
genommen. Diese genannten Fristen
gelten nicht bei verschiebbaren Rou-
tineuntersuchungen und bei Bagatell-
erkrankungen sowie bei weiteren ver-
gleichbaren Fillen.

Verbunden mit der umfangreichen,
jedoch nicht sehr detaillierten Bericht-
erstattung in den Medien gehen wir
von einer grofien Nachfragewelle aus,
bis kommuniziert ist, dass nicht der
~Wunsch“-Facharzt vermittelt wird,
sondern die Versorgung in einer be-
stimmten Zeit in zumutbarer Entfer-
nung gewahrleistet werden soll. Wir
werden auf die Fachirzte zugehen und
um Terminvorschldge bzw. das Frei-
halten von Terminen - nach der Devise
»Dienstag zwischen 14 und 15 Uhr* fiir
die Terminservicestelle bitten. Und die
Hausirzte werden beziiglich der Hand-
habung von Uberweisungen genau
differenzieren miissen, um die aus
medizinischer Sicht erforderliche Zeit-
steuerung in den Griff zu bekommen.

Wenn wir in 25 Jahren wieder einmal
zuriickblicken, dann hoffe ich, dass die-

se Regelung wegen Bedeutungslosigkeit
ldngst ein vergessenes Relikt sein wird.

Thr
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Gesundheitspolitik

KVSA finanziert weitere Studienplatze fiir werdende Landarzte

Sachsen-Anhalt braucht bis 2025 iiber
800 Hausirzte. Die Kassenirztliche
Vereinigung Sachsen-Anhalt (KVSA)
geht mit der Finanzierung von Stu-
dienplitzen einen neuen Weg. Durch
eine Vereinbarung mit der Universitit
Witten/Herdecke konnen jahrlich vier
Nachwuchsirzte das Studium mit
dem Ziel aufnehmen, zukiinftig im
lindlichen Bereich Sachsen-Anhalts
die Absicherung der Versorgung der
Patienten zu unterstiitzen. Die Bewer-
bungsfrist fiir das Wintersemester
2016/2017 endet am 16. Oktober 2015.

Im Frithjahr 2015 hat die KVSA erst-
mals Studienplitze fiir Humanmedizin
an der Universitat Witten/Herdecke aus-
geschrieben. Die Bewerber/innen haben
das Auswahlverfahren bei der KVSA
durchlaufen und befinden sich derzeit
im Bewerbungsverfahren an der Uni-
versitat Witten/Herdecke.

Bis zum 16. Oktober 2015 kénnen sich
Interessierte bei der KVSA fiir einen Me-

dizinstudienplatz fiir das Wintersemester
2016/2017 bewerben. Die Ausschreibung
ist auf der Homepage der KVSA unter
www.kvsa.de/studium zu finden. Dr.
Burkhard John, Vorsitzender des Vor-
standes der KVSA erklért: ,Das Aus-
wahlverfahren baut nicht ausschliellich
auf der Abiturnote auf. Vielmehr geht es
darum, junge Nachwuchsérzte zu finden,
die sich fiir den Hausarztberuf und das
Leben auf dem Land begeistern.”

Im Anschluss durchlaufen die Interes-
senten das Bewerbungsverfahren bei der
Universitat Witten/Herdecke. Die Be-
werber/innen, die von der Universitit
Witten/Herdecke eine Zulassung zum
Studium der Humanmedizin erhalten,
treffen mit der KVSA eine Vereinbarung,
auf deren Grundlage sie nach dem Ab-
schluss des Studiums die Weiterbildung
zum Facharzt fiir Allgemeinmedizin
absolvieren und anschliefend in einer
Region Sachsen-Anhalts mit hausarzt-
lichem Versorgungsbedarf titig werden.
Die Finanzierung von Studienplétzen

an der Universitat Witten/Herdecke aus
dem Strukturfonds, den die KVSA und
die Krankenkassen jeweils halftig spei-
sen, ist ein weiterer Baustein, um die
medizinische Versorgung in den land-
lichen Regionen Sachsen-Anhalts auch
zukiinftig sicherstellen zu konnen. Die
KVSA hat dariiber hinaus ein umfang-
reiches Forderprogramm aufgelegt, um
Medizinstudierende an die Tatigkeit des
Hausarztes auf dem Land heranzufiih-
ren. Die Erfahrung zeigt, dass das vor-
rangig klinisch gepragte Studium wenig
Raum ldsst, um die ambulante Tatigkeit
kennenzulernen. Die Férderung prak-
tischer Studienzeiten in Praxen in ldnd-
lich geprégten Regionen, das Angebot
von Informationsveranstaltungen und
Workshops in den Regionen und der
direkte Kontakt mit tatigen Hausérzten
tragen dazu bei, die hausérztliche Tétig-
keit in den Fokus der Studierenden zu
riicken.

Pressemitteilung der KVSA vom 21. August 2015

Bedarfsplanung bringt keine Arzte in unterversorgte Regionen

Die aktuelle Bedarfsplanung ist nach
Ansicht der KBV nur eine Arztsitz-
planung und muss tiberarbeitet werden.
Gemeinsam sollten sich alle Beteiligten
des Problems der Unterversorgung an-
nehmen, sagte KBV-Vorstand Dipl.-Med.
Regina Feldmann.

Die urspriingliche Bedarfsplanung und
die zugrundeliegenden Zahlen stamm-
ten noch aus der Zeit der sogenannten
Arzteschwemme, hob Feldmann hervor.
Dazu passe die jetzige Situation langst
nicht mehr. Es sei daher erforderlich, sich
mit dem Gesamtkonstrukt der Bedarfs-
planung zu beschiftigen.

Nach den Worten Feldmanns kénne
aktuell nicht von einer Bedarfsplanung
gesprochen werden, vielmehr handele
es sich nur um eine Arztsitzplanung,
die mit dem medizinischen Bedarf der
Bevolkerung nichts zu tun habe. Eine
Aussage, ob die Versorgung gut oder
schlecht sei, konne man ohne weitere
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Kriterien so nicht treffen, fligte Feld-
mann hinzu. In diesem Zusammenhang
begriifite sie, dass das kiirzlich in Kraft
getretene Versorgungsstirkungsgesetz
der Bunderegierung eine Weiterent-
wicklung der Bedarfsplanung vorsieht.

Losung liegt in der Aus- und
Weiterbildung des Nachwuchses
Allerdings werde es die Bedarfsplanung
alleine nicht schaffen, ,,in unterversorgte
Regionen Arzte zu bringen, so Feldmann.
Man miisse viel friiher, schon bei der Aus-
und Weiterbildung von jungen Medizi-
nern, ansetzen. Diese miisse so angelegt
sein, dass fiir die Versorgung der Be-
volkerung auch in Zukunft ausreichend
junge Mediziner ausgebildet werden.
Alle Beteiligten sollten Feldmann zu-
folge gemeinsam eine Losung finden.
Denn Unterversorgung sei definitiv
kein internes Problem der Kassenarzt-
lichen Vereinigungen. Immerhin seien
alle Gremien, die sich mit Unter- und

Uberversorgung beschiftigten, pari-
titisch aus Arzten und Krankenkassen
besetzt. Keiner konne hier die Verant-
wortung auf den anderen schieben.

Hintergrund: Versorgungsstirkungs-
gesetz sieht Uberarbeitung vor

Das im Juli in Kraft getretene Gesetz
zur Starkung der Versorgung in der ge-
setzlichen Krankenversicherung sieht
vor, dass die 2013 gednderte Bedarfspla-
nung weiterentwickelt werden soll. Der
Gemeinsame Bundesausschuss wird un-
ter anderem beauftragt, bis Ende 2016
die Verhiltniszahlen neu festzulegen.
Diese geben vor, wie viele Arzte einer
Fachgruppe fiir wie viele Einwohner zur
Verfiigung stehen sollen. Bei der Anpas-
sung der Zahlen sollen insbesondere die
demografische Entwicklung sowie die
Sozial- und Morbiditatsstruktur der Be-
volkerung beriicksichtigt werden.

KBV/Praxisnachrichten



Fur die Praxis
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Die regelmiflige Fort- und Weiterbil-
dung aller Teammitglieder ist ein we-
sentlicher Faktor fiir eine qualitativ
hochwertige Versorgung der Patienten
und des Erfolgs der Praxis/des MVZ.
Der Fort- und Weiterbildungsbedarf
sollte systematisch, bspw. im Rahmen
von Feedbackgespriachen oder Team-
besprechungen, mindestens einmal
jahrlich ermittelt werden. Besonders zu
beriicksichtigen sind dabei die Kompe-
tenzen neuer Mitarbeiter und Vertre-
tungskrafte.

Fortbildungspline

Eine zeitnahe Dokumentation des fest-
gestellten Bedarfs zur Unterweisung,
Ubung, Schulung, Fort- und Weiter-
bildung ist hilfreich. Regelméfiig (jahr-

lich) sollten Fortbildungspline erstellt
werden. Die Fortbildungsplidne basieren
auf notwendigen Fortbildungsmaf3-
nahmen und -wiinschen, festgelegten
strategischen Zielen bzgl. des Leistungs-
spektrums und der Personalentwick-
lung. Der Fortbildungsplan sollte indi-
viduelle Mainahmen der Mitarbeiter
und allgemeine Teile fiir das gesamte
Team beinhalten.

Tipp: Um Mitarbeiter {iber gelernte
Inhalte oder Anderungen innerhalb der
externen Fortbildungen oder Schulun-
gen zu informieren, sollte nach der Teil-
nahme in Teambesprechungen dariiber
berichtet werden. Alternativ kann auch
ein Protokoll angefertigt werden, dass
allen Mitarbeitern zur Verfiigung steht.

Nachweise iiber die Teilnahme an Fort-
bildungsveranstaltungen sollten im
Fortbildungsplan und in der Personal-
akte dokumentiert werden. QEP® bietet
ein Musterdokument zum Fortbildungs-
plan (3.2.2 (1)).

Das Dokument ist im Internetauftritt
unter www.kvsa.de >> Vertragsarztli-
che Tétigkeit >> Qualitét >> Qualitéts-
management abrufbar.

Die Mitarbeiterorientierung und mit-
hin die Aspekte der Fort- und
Weiterbildung, der Schulung und des
Trainings werden in der Qualititsma-
nagement-Richtlinie vertragsérztliche
Versorgung in Paragraf 3 Nr. 2 b) ge-
fordert.

NICHT HART!

medatix ¥

KLUG UND VERLASSLICH:
DIE PRAXISSOFTWARE
MIT DEM SELBST-UPDATE

Bisher waren Updates oft harte Arbeit. medatixx macht

weiter.

Schluss damit: Mit medatixx laufen alle erforderlichen
Updates von selbst — und lhr Praxisbetrieb lduft ungestort
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Fir die Praxis

Fortbildungsbedarf fiir Praxis-
personal - Aufrechterhaltung der
Genehmigungen

Bestimmte Fortbildungen und Ubun-
gen sollten je nach Leistungsspektrum
zur jahrlichen Routine gehéren: der
Umgang mit Notfillen, Hygienemaf3-
nahmen, Datenschutz, Brandschutz
und der Arbeitsschutz. Dariiber hinaus
sind die zur Aufrechterhaltung der ge-
nehmigungspflichtigen Leistungen rele-
vanten Fortbildungen durch das Praxis-
personal zu beachten. Nachfolgend
werden der aktuelle Fortbildungs- und
Qualifizierungsbedarf des Praxisper-
sonals fiir die genehmigungspflichtigen
Leistungen in Sachsen-Anhalt darge-
stellt:

Nichtirztliche Praxisassistentin -

Notfallmanagement
Nach Paragraf 7 Absatz 5 der giiltigen
Delegations-Vereinbarung sind zur
Aufrechterhaltung der Genehmigung
der Beschiftigung einer nichtarztlichen
Praxisassistentin alle drei Jahre 20
Stunden Fortbildung im Bereich Not-
fallmanagement inklusive praktischer
Ubungen nachzuweisen. Die KVSA
fordert dabei eine Prasenzveranstaltung
von mindestens vier Stunden; die rest-
lichen 16 Stunden konnen tiber Kurse/
Unterweisungen in der Praxis durch
den Arzt bescheinigt werden.

Onkologisches Personal

Kennen Sie schon...
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Die derzeit giiltige Onkologie-Verein-
barung regelt in Paragraf 7 Nummer 3
die kontinuierliche interne und externe
Fortbildung des Praxispersonals. Dazu
hat das Personal jahrlich an mindestens
einer onkologischen Fortbildungsver-
anstaltung teilzunehmen, die von der
Arztekammer oder der Kassenirztlichen
Vereinigung anerkannt ist.

HIV/AIDS
Die aktuelle Qualitatssicherungsverein-
barung HIV/AIDS regelt in Paragraf 6,
dass die regelméflige Schulung der eige-
nen Praxismitarbeiter sicherzustellen ist.

Gynikologische Zytologie
Die Qualititssicherungsvereinbarung
Zervix-Zytologie legt in Paragraf 9 Ab-
satz 2 fest, dass von den Préparatebe-
fundern themenbezogene Fortbildun-
gen von 40 Stunden alle zwei Jahre
nachzuweisen sind, wovon 20 Stunden
praxisintern absolviert werden konnen.

... das Online-Lernportal fiir medizinisches Personal zum Impfen von gsk?

Unter www.impfakademie.de >> Fortbildungen >> Online eLearning-
Module fiir medizinisches Fachpersonal wird ein kostenfreies Online-Modul
zur ,, Impfstoffkunde® angeboten. Nach Beantwortung eines Fragebogens
kann eine Teilnahmebestitigung heruntergeladen und ausgedruckt werden.
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Tipp: Die KVSA bietet zahlreiche
Fortbildungsveranstaltungen fiir
Arzte, Psychotherapeuten und Praxis-
personal an. Die aktuellen Veranstal-
tungstermine sind auf den letzten
Seiten jeder PRO-Ausgabe oder im
Terminkalender unter www.kvsa.de
zu finden.

Exkurs: Impfmanagement fiir
Praxispersonal

Dem gesamten Praxisteam kommt eine
wichtige Rolle im Rahmen der Impf-
versorgung der Patienten zu. Kompe-
tent geschulte Praxismitarbeiter/innen
tragen wesentlich zur Entlastung des
Praxisinhabers bei und kénnen aktiv
beim Impfmanagement mitwirken.

Das Praxispersonal kann beim Impf-
management aktiv mitwirken: Neben
der Erfassung des Impfstatus ist auch
die Information und Motivation der
Patienten méglich und nétig. Weiterhin
kann das Personal Impfliicken auf-
decken, den Impfplan erstellen und den
Impfpass vorbereiten. Originére drzt-
liche Aufgabe ist das Stellen der Impt-
indikation, Priifung von Kontraindi-
kationen, Aufklarung der Patienten,
Dokumentation der Aufkldrung und
Impfung sowie die Meldung uner-
wiinschter Wirkungen.

Fiir die Mitwirkung beim Impfmana-
gement werden dem Personal jéhrliche
Fortbildungen empfohlen.

Sie haben weitere Fragen zum Thema?
Gern konnen Sie sich an Christin Richter
telefonisch unter 0391 627-7460 oder
per Mail an Christin.Richter@kvsa.de
wenden.



Rundschreiben

Hinweise zur Abrechnung 3/2015

Die Abgabe fiir die Abrechnung des Quartals 3/2015 ist
vom 01.10.2015 bis 10.10.2015

moglich. Thre Abrechnung kénnen Sie bei folgenden Stellen einreichen:

Kassenarztliche Vereinigung Kassenarztliche Vereinigung
Sachsen-Anhalt Sachsen-Anhalt

Am Kirchtor 9 Doctor-Eisenbart-Ring 2
06108 Halle/Saale 39120 Magdeburg

Die Offnungszeiten von 07:30 Uhr bis 18:00 Uhr gelten vom 01.10.2015 bis
02.10.2015 und vom 05.10.2015 bis 09.10.2015.

Fiir den Fall, dass Sie Ihre Abrechnung
Samstag, den 10.10.2015,

abgeben mochten, sind beide Dienststellen in der Zeit von 08:00 Uhr bis 12:00 Uhr
geofinet.

Bitte beachten Sie, dass beide Dienststellen am Samstag, dem 03.10.2015, wegen
des Feiertages nicht besetzt sind.

Die online-Ubertragung der Abrechnung ist ebenfalls an die 0.g. Abgabedaten
gebunden, nicht aber an die ()ffnungszeiten der Dienststellen.

Sollten Sie Thre komplette Abrechnung bereits vor dem Abgabetermin erstellt ha-
ben, konnen Sie diese selbstverstdndlich auch vor den o. g. Terminen bei uns ein-
reichen.

Die Abgabetermine sind verbindlich und einzuhalten. Ist eine Einhaltung im Aus-
nahmefall nicht moglich, ist dieses mit der Abrechnungsabteilung vor Ablauf der
Frist zu klaren.

Erfolgt die Abgabe der Abrechnung ohne Genehmigung nach dem festgelegten
Zeitraum, ist der Vorstand der KVSA auf der Grundlage der Abrechnungsanwei-
sung der Kassendrztlichen Vereinigung Sachsen-Anhalt § 4 (3) berechtigt, eine zu-
satzliche Verwaltungsgebiihr in Hoéhe von drei Prozent festzulegen.

Sollte die Abrechnung am Quartalsbeginn nicht personlich abgegeben werden, hat
die Praxis bei Inanspruchnahme eines Kuriers ebenfalls dafiir Sorge zu tragen, dass
die Abrechnung zu den im Rundschreiben festgesetzten Terminen bei der KVSA
eingeht.

Auch bei der Versendung der Abrechnung per Post ist darauf zu achten, dass die
Abrechnung zu den angegebenen Zeiten in der KVSA eingegangen sein muss.
Maf3geblich fiir die Priifung ist generell der Posteingang bei der KVSA, nicht der
Poststempel.

Nr. 12| 2015

Ansprechpartner:
Sekretariat Abrechnung
Tel. 0391 627-6102
627-6108
627-7108
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Rundschreiben

Ansprechpartnerin:
Cornelia Funke
Tel. 0345 299 800-19

Heike Fiirstenau
Tel. 0391 627-6249

Ansprechpartnerin:

298  PRO 92015

Nr.12]2015

Telefonische Erreichbarkeit der Abrechnungsstelle

Halle

Seit dem 1. September 2015 gelten fiir die Abrechnungsstelle Halle ausschliefSlich
die schon linger bekannten folgenden Telefonnummern:

0345 299 800-0 - Zentrale

0345 299 800-19 - Cornelia Funke, Sekretariat

0345 299 800-20 - Kathleen Graflhoff, Gruppenleiterin
0345 299 800-21 - Cathleen Kdmper, stellv. Gruppenleiterin

Alle weiteren, bislang noch bestehenden alten, Telefonnummern sind Ende August
abgeschaltet worden - wir bitten um Beachtung.

Neue Heilmittelpreise fiir Versicherte der IKK gesund

plus

Ab dem 01.08.2015 gelten fiir die IKK gesund plus neue Preise zur Vergiitungsver-
einbarung gemaf3 § 125 SGB V zur Abrechnung von physiotherapeutischen Leis-
tungen.

Eine vollstindige aktuelle Ubersicht der Heilmittelpreise kdnnen Sie der Home-
page www.kvsa.de >> Praxis >> Verordnungsmanagement >> Heilmittel ent-
nehmen. Bei Bedarf stellen wir diese Vergiitungslisten per Fax zur Verfiigung.

Diese Informationen sollen helfen, das vertragsarztliche Verordnungsverhalten fiir
den Heilmittelbereich unter wirtschaftlichen Gesichtspunkten zu steuern.




Verordnungsmanagement

Der Gemeinsame Bundesausschuss (G-BA) hat weitere Beschliisse zur Nutzen-
bewertung von Arzneimitteln wie folgt gefasst:

Fertig-
arzneimittel/
Arzneistoff

Viekirax®
(Ombitasvir/
Paritaprevir/
Ritonavir)

Nr. 12| 2015

Ansprechpartnerinnen:
Dr. Maria-Tatjana Kunze (mk),
Tel. 0391 627-6437

Josefine Miiller (jm),
Tel. 0391 627-6439
Heike Driinkler (hd),

Tel. 0391 627-7438

Anwendungsgebiet/ Vergleichstherapien/
Anforderungen an eine qualitdtsgesicherte Anwendung

Viekirax® wird in Kombination mit anderen Arzneimitteln zur Behandlung
der chronischen Hepatitis C (CHC) bei Erwachsenen angewendet.

a)

b)

(4]

d)

e)

f)

Therapienaive Patienten (ohne Zirrhose), Genotyp 1a/1b:
Ombitasvir/Paritaprevir/Ritonavir in Kombination mit Dasabuvir plus
Ribavirin (Genotyp 1a) und Ombitasvir/Paritaprevir/Ritonavir in Kombi-
nation mit Dasabuvir (Genotyp 1b)

ZweckmafBige Vergleichstherapie:

Duale Therapie (Kombination aus Peginterferon alfa und Ribavirin) oder
Triple-Therapie (Kombination aus einem Proteaseinhibitor (Boceprevir
oder Telaprevir), Peginterferon alfa und Ribavirin)

Therapienaive Patienten (mit kompensierter Zirrhose), Genotyp
1a/1b: Ombitasvir/Paritaprevir/Ritonavir in Kombination mit Dasabuvir
plus Ribavirin

ZweckmafBige Vergleichstherapie:
Duale Therapie (Kombination aus Peginterferon alfa und Ribavirin)

Therapieerfahrene Patienten (ohne Zirrhose), Genotyp 1a/1b:
Ombitasvir/Paritaprevir/Ritonavir in Kombination mit Dasabuvir plus
Ribavirin (Genotyp 1a) und Ombitasvir/Paritaprevir/Ritonavir in Kombi-
nation mit Dasabuvir (Genotyp 1b)

ZweckmaBige Vergleichstherapie: Duale Therapie (Kombination aus
Peginterferon alfa und Ribavirin) oder Triple-Therapie (Kombination aus
einem Proteaseinhibitor (Boceprevir oder Telaprevir), Peginterferon alfa
und Ribavirin)

Therapieerfahrene Patienten (mit kompensierter Zirrhose), Genotyp
1a/1b: Ombitasvir/Paritaprevir/Ritonavir in Kombination mit Dasabuvir
plus Ribavirin

Zweckmafige Vergleichstherapie: Duale Therapie (Kombination aus
Peginterferon alfa und Ribavirin) oder Triple-Therapie (Kombination aus
einem Proteaseinhibitor (Boceprevir oder Telaprevir), Peginterferon alfa
und Ribavirin)

Therapienaive Patienten und therapieerfahrene Patienten (ohne
Zirrhose), Genotyp 4: Ombitasvir/Paritaprevir/Ritonavir in Kombination
mit Ribavirin

ZweckmafBige Vergleichstherapie:

Duale Therapie (Kombination aus Peginterferon alfa und Ribavirin)

Therapienaive Patienten und therapieerfahrene Patienten (mit kom-
pensierter Zirrhose), Genotyp 4: Ombitasvir/Paritaprevir/Ritonavir in
Kombination mit Ribavirin

ZweckmafBige Vergleichstherapie:
Duale Therapie (Kombination aus Peginterferon alfa und Ribavirin)

Kategorie des
Zusatznutzens

a)

)

d)

e)

f)

Hinweis

auf einen be-
trachtlichen
Zusatznutzen

Anhaltspunkt
fiir einen
geringen
Zusatznutzen

Anhaltspunkt
fiir einen be-
trachtlichen
Zusatznutzen

Anhaltspunkt
fiir einen
geringen
Zusatznutzen

Anhaltspunkt
fir einen
geringen
Zusatznutzen

Ein Zusatz-
nutzen ist
nicht belegt

PRO 92015

Inkrafttreten/
Geltungsdauer/
Hinweise

16. Juli 2015
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Verordnungsmanagement

Fertig- Anwendungsgebiet/ Vergleichstherapien/
arzneimittel/ Anforderungen an eine qualitdtsgesicherte Anwendung
Arzneistoff

g) Therapienaive Patienten und therapieerfahrene Patienten mit einer
HIV-Koinfektion, Genotyp 1a/1b:
Ombitasvir/Paritaprevir/Ritonavir in Kombination mit Dasabuvir
(Genotyp 1b ohne Zirrhose) und
Ombitasvir/Paritaprevir/Ritonavir in Kombination mit Dasabuvir plus
Ribavirin (Genotyp 1a, Genotyp 1b mit kompensierter Zirrhose)

ZweckmafBige Vergleichstherapie:
Duale Therapie (Kombination aus Peginterferon alfa und Ribavirin)

Anforderungen an eine qualitatsgesicherte Anwendung:
Die Vorgaben der Fachinformation sind zu bericksichtigen.

Die Einleitung und Uberwachung der Behandlung mit dem Priparat soll
durch in der Therapie von Patienten mit chronischer Hepatitis-C-Virus Infek-
tion erfahrenen Arzten erfolgen.

Fur HCV-Patienten mit einer HIV-Koinfektion (Genotyp 4) und HCV-Patien-
ten nach einer Lebertransplantation (Genotyp 4) liegen keine Daten vor.

Bei,,HCV-Patienten mit einer HIV-Koinfektion (Genotyp 4) und HCV-Patien-
ten nach einer Lebertransplantation (Genotyp 4)" soll das Praparat in Kom-
bination mit Ribavirin gegeben werden.

Exviera® Exviera® wird in Kombination mit anderen Arzneimitteln zur Behandlung
(Dasabuvir) der chronischen Hepatitis C (CHC) bei Erwachsenen angewendet.

a) Therapienaive Patienten (ohne Zirrhose), Genotyp 1a/1b:
Dasabuvir in Kombination mit Ombitasvir/Paritaprevir/Ritonavir plus
Ribavirin (Genotyp 1a) und
Dasabuvir in Kombination mit Ombitasvir/Paritaprevir/Ritonavir (Geno-
typ 1b)

ZweckmafBige Vergleichstherapie:

Duale Therapie (Kombination aus Peginterferon alfa und Ribavirin) oder
Triple-Therapie (Kombination aus einem Proteaseinhibitor (Boceprevir
oder Telaprevir), Peginterferon alfa und Ribavirin)

b) Therapienaive Patienten (mit kompensierter Zirrhose), Genotyp 1a/1b:
Dasabuvir in Kombination mit Ombitasvir/Paritaprevir/Ritonavir plus
Ribavirin
ZweckmafBige Vergleichstherapie:

Duale Therapie (Kombination aus Peginterferon alfa und Ribavirin)

c) Therapieerfahrene Patienten (ohne Zirrhose), Genotyp 1a/1b:
Dasabuvir in Kombination mit Ombitasvir/Paritaprevir/Ritonavir plus
Ribavirin (Genotyp 1a) und Dasabuvir in Kombination mit Ombitasvir/
Paritaprevir/Ritonavir (Genotyp 1b)

ZweckmafBige Vergleichstherapie:

Duale Therapie (Kombination aus Peginterferon alfa und Ribavirin) oder
Triple-Therapie (Kombination aus einem Proteaseinhibitor (Boceprevir
oder Telaprevir), Peginterferon alfa und Ribavirin)

Ansprechpartnerinnen:

Dr. Maria-Tatjana Kunze (mk),
Tel. 0391 627-6437

Josefine Miiller (jm),

Tel. 0391 627-6439

Heike Driinkler (hd),

Tel. 0391 627-7438
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Kategorie des Inkrafttreten/
Zusatznutzens Geltungsdauer/
Hinweise
g) Anhaltspunkt
fiir einen
geringen
Zusatznutzen
16.Juli 2015

a) Hinweis fiir
einen be-
trachtlichen
Zusatznutzen

b) Anhaltspunkt
fiir einen
geringen
Zusatznutzen

c) Anhaltspunkt
fiir einen be-
trachtlichen
Zusatznutzen




Verordnungsmanagement

Fertig-
arzneimittel/
Arzneistoff

Duaklir®
Genuair® /
Brimica®
Genuair® (Acli-
diniumbromid/
Formoterol)

Anwendungsgebiet/ Vergleichstherapien/
Anforderungen an eine qualitdtsgesicherte Anwendung

d) Therapieerfahrene Patienten (mit kompensierter Zirrhose), Genotyp
1a/1b:
Dasabuvir in Kombination mit Ombitasvir/Paritaprevir/Ritonavir plus
Ribavirin
ZweckmafBige Vergleichstherapie:
Duale Therapie (Kombination aus Peginterferon alfa und Ribavirin) oder
Triple-Therapie (Kombination aus einem Proteaseinhibitor (Boceprevir
oder Telaprevir), Peginterferon alfa und Ribavirin)

e) Therapienaive Patienten und therapieerfahrene Patienten mit einer
HIV-Koinfektion, Genotyp 1a/1b:
Dasabuvir in Kombination mit Ombitasvir/Paritaprevir/Ritonavir (Geno-
typ 1b ohne Zirrhose) und
Dasabuvir in Kombination mit Ombitasvir/Paritaprevir/Ritonavir plus
Ribavirin (Genotyp 1a, Genotyp 1b mit kompensierter Zirrhose)

ZweckmafBige Vergleichstherapie:
Duale Therapie (Kombination aus Peginterferon alfa und Ribavirin)

Anforderungen an eine qualitatsgesicherte Anwendung:
Die Vorgaben der Fachinformation sind zu bericksichtigen.

Die Einleitung und Uberwachung der Behandlung mit dem Priparat soll
durch in der Therapie von Patienten mit chronischer Hepatitis-C-Virus Infek-
tion erfahrenen Arzten erfolgen.

Duaklir® Genuair® / Brimica® Genuair® ist angezeigt zur bronchodilatatori-
schen Erhaltungstherapie zur Linderung von Symptomen bei Erwachsenen
mit chronisch-obstruktiver Lungenerkrankung (COPD).

a) Patienten mit COPD mit einem mittleren Schweregrad 50 % < FEV1 <
80 % Soll (entspricht Stufe II)

Zweckmafige Vergleichstherapie: Langwirksame Beta-2-Sympathomi-
metika (Formoterol oder Salmeterol) oder langwirksame Anticholinergi-
ka (Tiotropium) oder die Kombination beider Wirkstoffklassen

b) Patienten mit COPD mit < 2 Exazerbationen pro Jahr, 30 % < FEV1 <
50 % Soll (entspricht Stufe II)

Zweckmafige Vergleichstherapie:

Langwirksame Beta-2-Sympathomimetika (Formoterol oder Salmeterol)
oder langwirksame Anticholinergika (Tiotropium) oder die Kombination
beider Wirkstoffklassen

c) Patienten mit COPD mit < 2 Exazerbationen pro Jahr, FEV1 < 30 % Soll
oder respiratorische Insuffizienz (entspricht Stufe 1V)

ZweckmafBige Vergleichstherapie:

Langwirksame Beta-2-Sympathomimetika (Formoterol oder Salmeterol)
oder langwirksame Anticholinergika (Tiotropium) oder die Kombination
beider Wirkstoffklassen

d) Patienten mit einer Gber einen mittleren Schweregrad hinausgehenden
COPD 30 % < FEV1 < 50 % Soll bzw. FEV1 < 30 % oder respiratorische In-

suffizienz (entspricht Stufe Ill und IV) mit > 2 Exazerbationen pro Jahr

ZweckmafBige Vergleichstherapie:

Langwirksame Beta-2-Sympathomimetika (Formoterol oder Salmeterol)
oder langwirksame Anticholinergika (Tiotropium) oder die Kombination
beider Wirkstoffklassen, zusatzlich inhalative Corticosteroide (ICS)

Anforderungen an eine qualitdtsgesicherte Anwendung:
Die Vorgaben der Fachinformation sind zu berticksichtigen.

Nr. 122015
Kategorie des Inkrafttreten/
Zusatznutzens Geltungsdauer/
Hinweise
d) Anhaltspunkt
fiir einen
geringen
Zusatznutzen
e) Anhaltspunkt
fiir einen
geringen
Zusatznutzen
16.Juli 2015

a) Hinweis fur
einen gerin-
gen Zusatz-
nutzen

b) Hinweis fiir
einen be-
trachtlichen

Zusatznutzen

c) Ein Zusatz-
nutzen ist
nicht belegt

d) Ein Zusatz-
nutzen ist

nicht belegt
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Verordnungsmanagement

Fertig-
arzneimittel/
Arzneistoff

Cyramza®
(Ramucirumab)

Trulicity®
(Dulaglutid)

Anwendungsgebiet/ Vergleichstherapien/
Anforderungen an eine qualitdtsgesicherte Anwendung

a) Cyramza® ist in Kombination mit Paclitaxel indiziert zur Behandlung von
erwachsenen Patienten mit einem fortgeschrittenen Adenokarzinom
des Magens oder des gastrodsophagealen Ubergangs mit Tumorpro-
gress nach vorausgegangener Platin- und Fluoropyrimidinhaltiger Che-
motherapie.

b) Cyramza® ist als Monotherapie indiziert zur Behandlung von erwachse-
nen Patienten mit einem fortgeschrittenen Adenokarzinom des Magens
oder des gastrodsophagealen Ubergangs mit Tumorprogress nach vor-
ausgegangener Platin- oder Fluoropyrimidin-haltiger Chemotherapie,
wenn diese Patienten fiir eine Kombinationstherapie mit Paclitaxel nicht
geeignet sind.

Cyramza® ist zugelassen als Arzneimittel zur Behandlung eines seltenen Lei-
dens nach der Verordnung (EG) Nr. 141/2000 des Europdischen Parlaments
und des Rates vom 16. Dezember 1999 lber Arzneimittel fur seltene Leiden.
GemaR § 35a SGBV gilt der medizinische Zusatznutzen durch die Zulassung
als belegt.

Anforderungen an eine qualitdtsgesicherte Anwendung:
Die Vorgaben der Fachinformation sind zu beriicksichtigen.

Die Einleitung und Uberwachung der Behandlung sollte nur durch in der
Therapie von Patienten mit Magenkrebs erfahrene Facharzte (Fachéarzte fir
Innere Medizin und Hamatologie und Onkologie sowie Fachérzte fiir Innere
Medizin und Gastroenterologie und weitere, an der Onkologie-Vereinbarung
teilnehmende Arzte anderer Fachgruppen) erfolgen.

Bei Auftreten einer medizinisch signifikanten Hypertonie, die mit antihyper-
tensiver Therapie nicht angemessen kontrolliert werden kann, einer im Zu-
sammenhang mit der Infusion stehenden schweren Infusionsreaktion, eines
nephrotischen Syndroms oder starker Proteinurie, schwerer arterieller
thromboembolischer Ereignisse, gastrointestinaler Perforationen, schwerer
Blutungen oder sich spontan entwickelnder Fisteln muss die Therapie mit
Ramucirumab abgebrochen werden.

Die Ramucirumab-Therapie muss mindestens 4 Wochen vor einer geplanten
Operation voriibergehend unterbrochen werden.

Trulicity® ist angezeigt zur Behandlung von Erwachsenen mit Typ 2 Dia-
betes mellitus, um eine verbesserte Blutzuckerkontrolle zu erreichen als
Monotherapie, sofern bei Patienten, fiir die die Einnahme von Metformin
wegen Unvertrdglichkeit oder Kontraindikationen nicht angezeigt ist, durch
Didt und Bewegung keine angemessene Blutzuckerkontrolle erreicht wer-
den kann.

Trulicity® ist angezeigt in Kombination mit anderen blutzuckersenkenden
Arzneimitteln einschlieBlich Insulin, wenn durch diese zusammen mit Didt
und Bewegung keine angemessene Blutzuckerkontrolle erreicht werden
kann.

a) In der Monotherapie, wenn Didt und Bewegung alleine nicht zu einer
ausreichenden Blutzuckerkontrolle fiihren bei Patienten, bei denen
Metformin wegen Gegenanzeigen oder Unvertrdglichkeiten nicht
geeignet ist.

ZweckmaBige Vergleichstherapie: Sulfonylharnstoff (Glibenclamid
oder Glimepirid)

b) In der Zweifachkombinationstherapie mit einem oralen Antidiabetikum
(Metformin), wenn dieses, zusammen mit Didt und Bewegung, den Blut-
zucker nicht ausreichend kontrolliert.

ZweckmaBige Vergleichstherapie: Metformin + Sulfonylharnstoff
(Glibenclamid oder Glimepirid)

Hinweis: Wenn Metformin gemaB Fachinformation nicht geeignet ist, ist
Humaninsulin als Therapieoption einzusetzen.
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Kategorie des
Zusatznutzens

a) Geringer
Zusatznutzen

b) Geringer
Zusatznutzen

a) Ein Zusatz-
nutzen ist
nicht belegt

b) Ein Zusatz-
nutzen ist
nicht belegt
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Hinweise

16.Juli 2015
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Verordnungsmanagement

Fertig-
arzneimittel/
Arzneistoff

Otezla®
(Apremilast)

Anwendungsgebiet/ Vergleichstherapien/
Anforderungen an eine qualitatsgesicherte Anwendung

c) Inder Zweifachkombination mit einem anderen oralen blutzuckersen-
kenden Arzneimittel (auBer Metformin)

ZweckmafBige Vergleichstherapie:
Metformin + Sulfonylharnstoff (Glibenclamid oder Glimepirid)

Hinweis: Wenn Metformin gemaB Fachinformation nicht geeignet ist, ist

Humaninsulin als Therapieoption einzusetzen.

d) Inder Dreifachkombinationstherapie mit zwei oralen Antidiabetika,
wenn diese, zusammen mit Diat und Bewegung, den Blutzucker nicht
ausreichend kontrollieren.

Zweckmafige Vergleichstherapie: Metformin + Humaninsulin

Hinweis: Therapie nur mit Humaninsulin, wenn Metformin gemaR Fach-

information nicht ausreichend wirksam oder unvertrdglich ist.

e) In Kombination mit Insulin, mit oder ohne orales Antidiabetikum, wenn

diese, zusammen mit Didt und Bewegung, den Blutzucker nicht ausrei-
chend kontrollieren.

Zweckmafige Vergleichstherapie: Metformin + Humaninsulin

Hinweis: Therapie nur mit Humaninsulin, wenn Metformin gemaB Fach-

information nicht ausreichend wirksam oder unvertraglich ist.

Anforderungen an eine qualitatsgesicherte Anwendung:
Die Vorgaben der Fachinformation sind zu bericksichtigen.

Dulaglutid wurde bei Patienten mit schweren gastrointestinalen Erkrankun-
gen, einschlieBlich schwerer Gastroparese, nicht untersucht, und wird daher

bei diesen Patienten nicht empfohlen.

Es liegen keine Daten zur Kombinationstherapie von Dulaglutid mit Basal-
insulin vor.

Die Anwendung von GLP-1-Rezeptoragonisten (u.a. Dulaglutid) wird mit
einem Risiko fur die Entwicklung einer akuten Pankreatitis assoziiert. Die
Patienten missen Uber charakteristische Symptome einer akuten Pankrea-
titis informiert werden.

Zugelassene Anwendungsgebiete sind:

a) Otezla® allein oder in Kombination mit krankheitsmodifizierenden an-
tirheumatischen Arzneimitteln (DMARDs) ist indiziert zur Behandlung
der aktiven Psoriasis-Arthritis (PsA) bei erwachsenen Patienten, die auf
eine vorangegangene DMARD-Therapie unzureichend angesprochen
oder diese nicht vertragen haben.

ZweckmafBige Vergleichstherapie:

TNF-alpha-Hemmer (Etanercept oder Adalimumab oder Infliximab oder

Golimumab) ggf. in Kombination mit Methotrexat.

b) Otezla® ist indiziert zur Behandlung der mittelschweren bis schweren
chronischen Plaque-Psoriasis bei erwachsenen Patienten, die auf eine
andere systemische Therapie, wie Ciclosporin oder Methotrexat oder

Psoralen in Kombination mit UVA-Licht (PUVA), nicht angesprochen ha-
ben oder bei denen eine solche Therapie kontraindiziert ist oder die die-

se nicht vertragen haben.

Zweckmafige Vergleichstherapie:
Adalimumab oder Infliximab oder Ustekinumab

Anforderungen an eine qualitdtsgesicherte Anwendung:
Die Vorgaben der Fachinformation sind zu berticksichtigen.

Die Einleitung und Uberwachung der Behandlung mit Apremilast sollte nur
durch in der Therapie von Patienten mit Psoriasis bzw. der Psoriasis-Arthritis

erfahrene Arztinnen und Arzte erfolgen.

Ist bei einem Patienten nach 24 Wochen noch kein therapeutischer Nutzen
erkennbar, sollte die Behandlung mit Apremilast Giberdacht werden.

Kategorie des
Zusatznutzens

<)

d)

e)

a)

b)

Ein Zusatz-
nutzen ist
nicht belegt

Ein Zusatz-
nutzen ist
nicht belegt

Nr. 12| 2015

Inkrafttreten/
Geltungsdauer/

Hinweise

Anhaltspunkt

fiir einen
geringen

Zusatznutzen

Ein Zusatz-
nutzen ist
nicht belegt

Ein Zusatz-
nutzen ist
nicht belegt

6. August 2015
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Ansprechpartnerinnen:

Dr. Maria-Tatjana Kunze (mk),
Tel. 0391 627-6437

Josefine Miiller (jm),

Tel. 0391 627-6439

Heike Driinkler (hd),

Tel. 0391 627-7438

Nr. 12| 2015

Die Beschliisse zur Nutzenbewertung werden immer in einer gekiirzten Fassung
verdffentlicht. Vor der Verordnung sollte daher der vollstindige Beschluss zur
Kenntnis genommen werden.

Die gesamte Anlage XII mit allen Beschliissen zur Nutzenbewertung und die dazu-
gehorigen Tragenden Griinde stehen auf den Seiten des G-BA unter www.g-ba.de
>> Informationsarchiv >> Richtlinien >> Arzneimittel-Richtlinie >> Anlage XII
bzw. unter der Rubrik ,,(Frithe) Nutzenbewertung nach Paragraf 35a SGB V* zur
Verfiigung.

Tipp: Eine zusammenfassende Darstellung aller Verfahren zur Nutzenbewertung
und Informationen zu Praxisbesonderheiten nach § 106 Abs. 5a SGB V befinden
sich auf der Homepage der Kassenarztlichen Bundesvereinigung unter
http://www.kbv.de/html/2308.php

Der Gemeinsame Bundesausschuss (G-BA) hat eine Anderung der Anlage V der
Arzneimittel-Richtlinie beschlossen.

In der Anlage V wird die folgende Zeile ,,ISOMOL®“ eingefiigt:

Produktbezeichnung Medizinisch notwendige Falle Befristung der

Verordnungsfahigkeit

ISOMOL® Fir Patienten ab dem vollendeten 12. Lebensjahr zur Behandlung der Obstipation | 27.Januar 2016
nur in Zusammenhang mit Tumorleiden, Megacolon (mit Ausnahme des toxischen
Megacolons), Divertikulose, Divertikulitis, Mukoviszidose, neurogener Darm-
lahmung, bei phosphatbindender Medikation bei chronischer Niereninsuffizienz,
Opiat- sowie Opioidtherapie und in der Terminalphase.

Fiir Jugendliche mit Entwicklungsstérungen im Alter von 12 Jahren bis zum voll-
endeten 18. Lebensjahr zur Behandlung der Obstipation.
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Die Anderung ist mit Wirkung vom 1. August 2015 in Kraft getreten.

Der Beschluss und die Tragenden Griinde zum Beschluss sind abrufbar auf der
Internetseite des G-BA unter www.g-ba.de >> Informationsarchiv >> Beschliisse
>> Arzneimittel >> Anlage V. Die Anlage V ist Bestandteil der Arzneimittel-Richt-
linie und abrufbar unter www.g-ba.de >> Informationsarchiv >> Richtlinien.
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Ansprechpartnerinnen:
Dr. Maria-Tatjana Kunze (mk),

Die K srztliche Bund .. KBV) hat die in 7 beit mi Tel. 0391 627-6437
ie Kassenirztliche Bundesvereinigung (KBV) hat die in Zusammenarbeit mit Josefine Miiller (jm),

dem GKV-Spitzenverband erstellte Schnelliibersicht zur Verordnungsfihigkeit von Tel. 0391 627-6439
Arzn?imitteln nach der Arzneimittel-Richtlinie aktualisiert. Der Leitfaden ermog- Heike Driinkler (hd)
licht Arzten, sich schnell iber Regelungen zur Verordnungsfahigkeit von Arznei- Tel. 0391 627-7438 ’
mitteln zu informieren.

Die Erganzungen betreffen:

Beschliisse zur (Frithen) Nutzenbewertung nach § 35a SGB V Schnelliibersicht zur
Verordnungsfihigkeit von
Tafluprost/Timolol Arzneimitteln aktualisiert
Nintedanib
Alipogentiparvovec

Ledipasvir/Sofosbuvir

Ataluren (Anlage XII)
Simoctocog alfa

Ibrutinib

Lurasidon

Ramuciromab

Dasabuvir
Ombitasvir/Paritaprevir/Ritonavir
Dulaglutid
Aclidiniumbromid/Formoterol

Die Schnelliibersicht mit Stand vom 16. Juli 2015 steht im Internet unter
www.kvsa.de >> Praxis >> Verordnungsmanagement >> Arzneimittel zur
Verfiigung.

hd

Seit dem 1. August 2015 sind Metoclopramid-haltige Losungen mit der zuldssigen MCP-Tropfen 1 mg/ml
Hochstkonzentration von 1 mg/ml als Fertigarzneimittel verfiigbar. Das Bundes- stehen als Fertigarzneimittel
amt fiir Arzneimittel und Medizinprodukte (BfArM) erteilte fiir die Praparate eines  zur Verfiigung

Herstellers die Zulassungen. Es ist davon auszugehen, dass weitere folgen werden.

Riickblick: Im April 2014 wurden die Zulassungen fiir simtliche MCP-haltige Fer-
tigarzneimittel in Tropfenform, die eine hohere Konzentration als 1 mg/ml enthiel-
ten, widerrufen und die jeweiligen Arzneimittel vom Markt genommen. Alle in
Deutschland erhiltlichen oralen fliissigen Zubereitungen waren betroffen. Es wur-
den nicht nur die zuldssige Hochstkonzentration, sondern auch die Indikationsge-
biete und die Therapiedauer des Wirkstoffs beschrankt.
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Ansprechpartnerinnen:

Dr. Maria-Tatjana Kunze (mk),
Tel. 0391 627-6437

Josefine Miiller (jm),

Tel. 0391 627-6439

Heike Driinkler (hd),

Tel. 0391 627-7438

Mangelhafte Arzneimittelstudien aus
Indien: BfArM veroffentlicht Liste
der vom EU-Kommissionsbeschluss
betroffenen Zulassungen
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So ist der Wirkstoff Metoclopramid in allen Darreichungsformen bei Erwachse-
nen nur noch zugelassen zur Vorbeugung von verzdgerter Ubelkeit und Erbrechen
im Zusammenhang mit Chemo- oder Strahlentherapie sowie zur symptomatischen
Behandlung von Ubelkeit und Erbrechen, einschlieflich Ubelkeit und Erbrechen
hervorgerufen durch akute Migrine, sowie der Privention von Ubelkeit und Er-
brechen nach Operationen. Bei Kindern und Jugendlichen im Alter von eins bis

18 Jahren ist Metoclopramid indiziert zur Vorbeugung von verzogert auftretender
Ubelkeit und verzogert auftretendem Erbrechen im Zusammenhang mit einer
Chemotherapie, sowie zur Behandlung von gesicherter Ubelkeit und gesichertem
Erbrechen nach Operationen, allerdings nur als Mittel der zweiten Wahl. Die zeit-
liche Anwendung wurde begrenzt. Die Kassenirztliche Vereinigung Sachsen-
Anbalt (KVSA) hatte mit einem Infoletter sowie einem Artikel in der Mitglieder-
zeitschrift PRO tiber den Sachverhalt informiert.

Hintergrund fiir den Widerruf bzw. die Einschrankung der Zulassungen MCP-
haltiger Arzneimittel war eine Einschitzung der Europdischen Arzneimittel-Agen-
tur (EMA). Danach iiberwiegt das Risiko fiir neurologische Nebenwirkungen
(akute extrapyramidale Storungen, Spatdyskinesien) und sehr seltene schwere
kardiovaskuldre Nebenwirkungen den Nutzen der prokinetischen und antiemeti-
schen Wirkung von Metoclopramid.

Fazit: MCP-haltige Losungen mit der zuldssigen Hochstkonzentration von

1 mg/ml sind nun verfiigbar und gemaf} der arzneimittelrechtlichen Zulassungen
zulasten der gesetzlichen Krankenversicherung auf einem roten Rezept (Muster
16) verordnungsfahig. Dabei ist zu beachten, dass die o.g. eingeschrankten Anwen-
dungsgebiete auch fiir die jetzt zugelassenen MCP-haltigen Losungen gelten!

Hinweis: Der Infoletter vom 8. Mai 2014 wurde aktualisiert und ist, ebenso wie der
genannte Artikel der PRO 6/2014, auf der Homepage im Bereich Praxis >> Verord-
nungsmanagement bzw. Presse >> Publikationen der KVSA abrufbar.

hd

Aufgrund mangelhafter Biodquivalenzstudien der Firma GVK Biosciences aus
Indien ruhen seit dem 21. August 2015 die Zulassungen mehrerer Arzneimittel.
Bei den betroffenen Arzneimitteln handelt es sich ausschliefllich um Generika, die
jedoch nicht alle in Deutschland im Verkehr sind. Diese diirfen nicht mehr von
pharmazeutischen Unternehmen, Grof3hdndlern, Apotheken oder anderen Stellen
abgegeben beziehungsweise verkauft werden.

Das Bundesinstitut fiir Arzneimittel und Medizinprodukte (BfArM) setzte damit
einen Beschluss der Européischen Kommission um. Eine aktuelle Liste der betrof-
fenen Arzneimittel steht unter www.bfarm.de/gvk

Dem BfArM liegen keine Hinweise auf eine Gefdhrdung der Patientensicherheit vor.
Ein Riickruf der betroffenen Arzneimittel auf Patientenebene ist nicht vorgesehen.

Quelle: KBV
mk
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Ansprechpartnerinnen:
Dr. Maria-Tatjana Kunze (mk),
Tel. 0391 627-6437

Die Liste patentgeschiitzter Analogpréparate wurde zum 1. August 2015 um das Josefine Miller (jm),

Préaparat Goltor® (Ezetimib/Simvastatin) ergédnzt. Goltor® ist wirkstoffgleich mit Tel. 0391 627-6439

dem gelisteten Préparat Inegy®. Die aktualisierte Liste ist abrufbar unter Heike Driinkler (hd)

www.kvsa.de >> Praxis >> Verordnungsmanagement >> Arzneimittel. ) Tel. 0391 627-7438
m

Die Kassenirztliche Bundesvereinigung hat tiber folgende Einschéatzung des GKV-
Spitzenverbandes zur Wirtschaftlichkeit des Arzneimittels Sincronium® der Firma
Hexal (Wirkstoffe: Acetylsalicylsdure, Atorvastatin, Ramipril) informiert:

»Der GKV-Spitzenverband sieht eine Verordnung von Sincronium® in der Regel als Bei der Verordnung von Sincronium®

unwirtschaftlich an. Grund fiir diese Einschitzung ist zum einen das Anwendungs-  besteht ein Regressrisiko
gebiet gemafd Fachinformation, in der eine Anwendung als Substitutionstherapie
nur bei erwachsenen Patienten zur Sekundarprophylaxe kardiovaskuldrer Ereignis-
se angezeigt ist, solange diese bei gleichzeitiger Gabe der Monopriparate in dquiva-
lenten therapeutischen Dosen ausreichend eingestellt sind. Unter dieser Voraus-
setzung wurden die Tagestherapiekosten der einzelnen jeweils festbetragsgeregelten
Wirkstoffe mit den Tagestherapiekosten von Sincronium® verglichen. Die Verwen-
dung von Sincronium® verursacht ausgehend vom aktuellen Listenpreis in Hohe
von 97,70 Euro fiir die N3-Packung Tagestherapiekosten von ca. 93 Eurocent, was
dem Dreifachen der Tagestherapiekosten der Monopréparate entspricht. Weiterhin
ist der Fachinformation (Stand: Mai 2015) kein Hinweis zu entnehmen, dass die
Verwendung von Sincronium® zu einer patientenrelevanten Verbesserung in der
Erreichung des Therapieziels der Vermeidung kardiovaskuldrer Ereignisse fiihrt.
Insofern betrachtet der GKV-Spitzenverband das Arzneimittel als von § 16 der
Arzneimittel-Richtlinie umfasst.“

Der GKV-Spitzenverband hat die Krankenkassen in einem Rundschreiben ent-
sprechend informiert. Die Verordnung zulasten der GKV ist mit einem Regress-

risiko verbunden.
mk

Folgende Meldungen eines moglichen Arzneimittelmissbrauchs liegen uns aktuell vor:
Fall 1 (Region Harz)
Bei einer 49-jahrigen Patientin, wohnhaft in Bad Kissingen und versichert bei

der AOK Bayern, besteht der Verdacht eines Arzneimittelmissbrauchs von Methyl-
phenidat-haltigen Arzneimitteln.
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Die Patientin habe sich in der meldenden Arztpraxis mit dem Wunsch auf Verord-
nung der o.a. Arzneimittel vorgestellt, da sie an einer Aufmerksamkeits-Defizits-
Hyperaktivitits-Stérung im Erwachsenenalter leide. Sie habe angegeben, dass ihre
Medikamente aufgebraucht seien, sich ihre Psychiaterin im Urlaub befinde und sie
noch einige Zeit vor Ort bleiben miisse, da ihre Mutter auf einer Intensivstation
in Ballenstedt (Harz) liege. Die Patientin habe nur widerwillig Angaben zu ihrem
Hausarzt in Bad Kissingen gemacht. Laut telefonischer Riicksprache mit dem
Hausarzt der Patientin habe auch dieser den dringenden Verdacht auf einen Medi-
kamentenabusus bestatigt. Es sei bekannt, dass sich die Patientin in mehreren Arzt-
praxen mit dhnlichem Anliegen und Verhaltensmuster vorstelle.

Fall 2 (Region Harz)

Bei einem 24-jahrigen Patienten, wohnhaft in Neukirchen und versichert bei der
AOK NordWest, besteht der Verdacht eines Arzneimittelmissbrauchs von
Fentanyl-haltigen Pflastern.

Der Patient habe angegeben, unter beruflichem und privatem Stress zu leiden. Er
brauche Fentanyl-haltige Pflaster, um den Alltag zu meistern.

Fall 3 (Region Harz)

Bei einem 32-jdhrigen Patienten, wohnhaft in Rostock und versichert bei der AOK
Nordost, besteht der Verdacht eines Arzneimittelmissbrauchs von Tilidin-haltigen
Tropfen und Fentanyl-haltigen Pflastern.

Der Patient leide bei Z.n. Rippenfraktur mit Pleuraerguss vor vier Jahren an chro-
nisch rezidivierenden heftigen Brustschmerzen links. Er nehme zur Schmerzlinde-
rung derzeit die o.a. Arzneimittel, die seine Eltern nach einem schweren Verkehrs-
unfall verschrieben bekommen hitten. Recherchen der meldenden Arztpraxis
hitten ergeben, dass der Patient keine stationdre Behandlung wegen der Rippen-
fraktur gehabt habe.

Fall 4 (Region Harz)

Bei einem 15-jahrigen Patienten, wohnhaft in Bad Harzburg (LK Goslar) und ver-
sichert bei der BKK Salzgitter, besteht der Verdacht eines Arzneimittelmissbrauchs
von Codein-, Diazepam-, Tramadol- sowie Lorazepam-haltigen Arzneimitteln.

Der Patient leide an Epilepsie, Asthma bronchiale, starkem Husten, Schlafstérun-
gen sowie Schmerzen in der Hiifte und habe sich in der meldenden Arztpraxis an
zwei aufeinander folgenden Tagen mit dem Wunsch auf Verordnung der o.a. Arz-
neimittel vorgestellt. Er habe in der Arztpraxis Rezepte entwendet, selbst ausgefiillt,
unterschrieben und versucht, diese in verschiedenen Apotheken einzulsen. Der
Patient habe im Ort weitere Arztpraxen mit den gleichen Forderungen aufgesucht.

Fall 5 (Region Harz)
Bei einer 29-jahrigen Patientin, Wohnsitz unbekannt, versichert bei der IKK gesund

plus besteht der Verdacht eines Arzneimittelmissbrauchs von Fentanyl-haltigen
Pflastern und Diazepam-haltigen Arzneimitteln.
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Die Patientin leide nach Schadelfraktur an einem chronischen Schmerzsyndrom.
Sie habe sich im Rahmen des allgemeinen Bereitschaftsdienstes in der Bereitschafts-
praxis vorgestellt und darauf hingewiesen, dringend die 0.g. Arzneimittel zu beno-
tigen, da ihr Hausarzt im Urlaub sei. Die Patientin habe angegeben, ihre Geldboérse
mit Dokumenten (incl. Ausweis und elektronischer Gesundheitskarte) verloren zu
haben. Sie habe einen Ersatzabrechnungsschein der IKK gesund plus vorgelegt.

Fall 6 (Region Harz)

Bei einer 56-jahrigen Patientin, wohnhaft in Ilsenburg (Landkreis Harz) versichert
bei der AOK Sachsen-Anhalt besteht der Verdacht eines Missbrauchs des Arznei-
mittels Planum® Weichkapseln sowie Tilidin-haltiger Retardtabletten 200 mg.

Die Patientin leide an degenerativen Verdnderungen der Wirbelsdule und Schlaf-
storungen und habe angegeben, ihre staindigen Schmerzen nur mit einer Tages-
dosis von 800 mg Tilidin zu ertragen. Die meldende Arztpraxis gab an, dass die
Patientin auf den Wechsel des Hausarztes oder den Diebstahl ihrer Arzneimittel
verweise. Sie habe diesbeziiglich auch andere Arztpraxen aufgesucht.

Fall 7 (Region Jerichower Land)

Bei einer 36-jahrigen Patientin, wohnhaft in Mittenwalde (LK Dahme-Spreewald),
versichert bei der Barmer GEK besteht der Verdacht eines Arzneimittelmiss-
brauchs von Tryasol® Codein forte Tropfen.

Die Patientin leide an einem grippalen Infekt mit starkem Hustenreiz und habe
sich in der meldenden Arztpraxis mehrmals in kurzen Abstinden vorgestellt und
die Verordnung des o.g. Arzneimittels gefordert. Auf Nachfrage fiir den wieder-
holten Verordnungswunsch habe die Patientin auf ihre Katze verwiesen, die die
Flasche umgeworfen hitte. Die meldende Arztpraxis gab an, dass die Patientin sich
in anderen Arztpraxen, teilweise am gleichen Tag, mit dem gleichen Verordnungs-
wunsch vorgestellt habe. Die Patientin habe immer im Urlaub befindliche Arzte als
Hausérzte angegeben.

Allgemeine Hinweise:

Sollten sich Patienten vorstellen, bei denen sich der Verdacht auf einen Arzneimit-
telmissbrauch ergibt, bitten wir um Mitteilung. Dafiir steht ein Meldebogen zur
Verfiigung. Fiir den Umgang mit arzneimittelabhangigen Patienten hat die KVSA
einen Stufenplan erstellt.

Meldebogen und Stufenplan konnen telefonisch oder online unter www.kvsa.de >> Ansprechpartnerin:
Verordnungsmanagement >> Arzneimittel >> Verdachtsfille Arzneimittelmiss- Anke Rofller
brauch abgefordert werden. Tel. 0391 627-6438
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Fir die Praxis

Desinfektionsmittelauswahl

Die Auswahl der eingesetzten Desin-
fektionsmittel erfolgt nach Zweck der
Anwendung und dem benétigten
Wirkspektrum.
Grundsitzlich nétig sind in Praxen:

- Handedesinfektionsmittel

- Hautantiseptika

- Flachendesinfektionsmittel.
In bestimmten Fachgebieten sind darii-
ber hinaus Schleimhautantiseptika,
Wundantiseptika sowie ggf. Instrumen-
tendesinfektionsmittel vorzuhalten.

Die eingesetzten Desinfektionsmittel

sind im Hygieneplan (Reinigungs-
und Desinfektionsplan) festzulegen.

VAH-Listung

Ly 4 /e
Verbund fiir Angewandte Hygiene e.V

© Verbund fiir Angewandte Hygiene e.V.

Zur Desinfektion sollen nur Produkte
verwendet werden, deren Wirksamkeit
belegt ist, d.h. diese Produkte miissen in
der Desinfektionsmittel-Liste des VAH
(Verbund fiir Angewandte Hygiene e.V.)
gefithrt werden.

In der VAH-Liste sind alle Produkte
zusammengestellt, die zum jeweiligen
Erscheinungstermin ein giiltiges Zerti-

fikat des VAH besitzen. Ein Zertifikat
wird erteilt, wenn die von der Desin-
fektionsmittel-Kommission im VAH
veroffentlichten Qualitatsanforderun-
gen erfiillt sind. Fiir die Routinedesin-
tektion bzw. regelmiaflige Desinfektion
sind Praparate dieser Liste in den ange-
gebenen Einwirkzeiten und Anwen-
dungskonzentrationen einzusetzen.

Informationen iiber die VAH-Listung
tinden sich in der Regel auf dem Pro-
dukt selbst bzw. auf dem Produktda-
tenblatt.

In der Desinfektionsmittel-Liste des
VAH werden Desinfektionsmittel/-ver-

fahren gelistet fiir die Desinfektion von:

Hinden

Haut

Flichen
Instrumenten*
Wische.

Achtung: Sagrotan z.B. ist kein Desin-
fektionsmittel fiir eine Arztpraxis!

RKI-Listung

Zum Schutz des Menschen vor tiber-
tragbaren Krankheiten diirfen bei be-
hordlich angeordneten Entseuchungen
(Desinfektion) geméf3 Paragraf 18 des
Infektionsschutzgesetzes nur Mittel
und Verfahren verwendet werden, die
vom Robert Koch-Institut (RKI) auf
Wirksamkeit und vom Bundesinstitut
fiir Arzneimittel und Medizinprodukte

.f'ne saubere Sache

(BfArM) bzw. vom Umweltbundesamt
(UBA) auf Unbedenklichkeit fiir Ge-
sundheit und Umwelt gepriift worden
sind. Diese werden in die RKI-Liste
aufgenommen. Dabei sind die Pro-
dukte mit den dort angegebenen Kon-
zentrationen und Einwirkzeiten zu
verwenden.

Zusammenfassung:

Die Liste des VAH ist in erster Linie
auf routineméflige Desinfektion aus-
gerichtet, die Liste des RKI vornehm-
lich auf die behordlich angeordnete
Desinfektion.

Quellen:

- Kompetenzzentrum Hygiene und
Medizinprodukte (2014). Hygiene in
der Arztpraxis. Ein Leitfaden. S. 39

- Desinfektionsmittel-Kommission im
VAH. Desinfektionsmittel-Liste des
VAH: Eine kurze Einfithrung.
Online-Veroéffentlichung auf www.
vah-online.de (Stand Januar 2015)

- www.rki.de (Infektionsschutz >>
Infektions- und Krankenhaushygiene
>> Desinfektion >> Desinfektions-
mittelliste)

Sie haben Fragen zum Thema oder
wiinschen weitere Informationen?
Gern konnen Sie sich an Anke Schmidt
telefonisch unter 0391 627-6453 oder
an Christin Richter telefonisch unter
0391 627-7460 oder per Mail an
Hygiene@kvsa.de wenden.

* Es handelt sich ausschlieflich um Desinfektionsmittel fir die manuelle Aufbereitung; Desinfektionsmittel fiir die maschinelle (chemothermische) Aufbereitung sind nicht in

der VAH-Liste abgebildet.
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Praxiseroffnungen

Dr.med./Univ.Pécs Timea Erzsébet
Steindl, Fachiarztin fiir Kinder- und Ju-
gendmedizin, angestellte Arztin in der
Nebenbetriebsstitte MVZ Dreildnde-
reck GmbH,I, Am Bahnhof 1, 06577
Heldrungen, Tel. 03441 725681

seit 01.07.2015

Prof. Dr. med. Musa Citak, Facharzt
fiir Orthopédie und Unfallchirurgie,
angestellter Arzt am AMEOS Poliklini-
kum Halberstadt MVZ, Gleimstr. 5,
38820 Halberstadt, Tel. 03941 642722
seit 01.07.2015

Dr. med. Eva-Maria Tietze-Fuhr,
Fachirztin fiir Radiologische Diagnos-
tik, angestellte Arztin am Medizini-
schen Versorgungszentrum Anhalt
GmbH, Friedrich-Naumann-Str. 53,

39261 Zerbst, Tel. 03923 7390
seit 16.07.2015

Burkard Rollich, Facharzt fiir Strah-
lentherapie,

Margarete Rathert, Fachérztin fiir Kin-
der- und Jugendmedizin,

angestellte Arzte am MVZ Universitits-
klinikum Magdeburg gGmbH, Leipzi-
ger Str. 44, 39120 Magdeburg, Tel. 0391
6714411

seit 01.08.2015

Michael Grof3e, Facharzt fiir Urologie,
angestellter Arzt an der Johann Christian
Reil gGmbH, Reilstr. 129a, 06114 Halle
seit 01.08.2015

Dr. med. Gerald Bauer, Facharzt fiir
Neurologie, Stendaler Str. 31, 39629

PraxisschlieBung?

www.

dokuhaus.com

lhre Dokumente sind bei uns in guten Handen!

Wir iibernehmen die physische und digitale Einlagerung sowie
die Verwaltung lhrer Akten nach datenschutzrechtlichen Vorgaben.

dliolk

Mitteilungen

Bismark, Tel. 39089 985036
seit 03.08.2015

Dr. med. Alla Schuller, Fachirztin fiir
Haut- und Geschlechtskrankheiten,
Praxisiibernahme von Dr.med. Thomas
Erbsmehl, FA fiir Haut- und Ge-
schlechtskrankheiten,
Albert-Einstein-Str. 3, 06122 Halle, Tel.
0345 8059319

seit 05.08.2015

Dr. med. Konrad Miiller, Facharzt fiir
Psychiatrie und Psychotherapie, Markt
6, 39576 Stendal, Tel. 03931 715446
seit 12.08.2015

dokuhaus Archivcenter GmbH
Dornierstralle 4
D-04509 Wiedemar

Tel. (03 42 07) 40 68-0

u h‘a’u‘s‘

info@dokuhaus.com

Suchen Sie neue Praxisraume?

Schone Praxisraume in Halberstadt zu vermieten

Anfang 2016 werden sehr schéne Praxisrdume in der
Minna-Bollmann-Strasse 2 / Ecke Spiegelstrasse in Halberstadt frei.

Die Raumlichkeiten mit insgesamt 140 m2 wurden 2006 fachmannisch
saniert und in eine Praxis fur Innere Medizin umgebaut.

Ein grofler Patientenparkplatz steht zur Verfiigung.

Vielleicht haben Sie Interesse?

Personlich erreichen Sie mich unter der Tel-Nr. 03941 /605050
oder per Mail postfach@linden-apotheke-hbs.de

Claudia Steffens Spiegelstr. 46 1 38820 Halberstadt
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Mitteilungen

Die Kassenirztliche Vereinigung Sachsen-Anhalt schreibt folgende Vertragsarztsitze aus:

Ausschreibungen

Fachgebiet Praxisform Praxisort/
Planungsbereich
Chirurgie Einzelpraxis Wittenberg
Psychologische Psychotherapie Einzelpraxis Kothen
Hausarztliche Praxis (V2 Versorgungsauftrag) Einzelpraxis Oschersleben
Kinder- und Jugendmedizin Einzelpraxis Halle
Hausarztliche Praxis Einzelpraxis Magdeburg
Neurologie und Psychiatrie Einzelpraxis Blankenburg
Hausérztliche Praxis Einzelpraxis Halle
Orthopadie (V2 Versorgungsauftrag) Gemeinschaftspraxis Bitterfeld-Wolfen
Hausarztliche Praxis Gemeinschaftspraxis Magdeburg 1768 /15
Hausérztliche Praxis Gemeinschaftspraxis Magdeburg 1769/15

Bewerbungen richten Sie bitte an:

...zum 96.

Dr. med. Hans-Walter Crodel
aus Halle, am 18. September 2015

...zum 91.

Dr. med. Irmgard Rau aus Schierke,
am 1. Oktober 2015
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Kassendrztliche Vereinigung

Die Ausschreibung endet am 25.09.2015.

Sachsen-Anhalt Wir weisen darauf hin, dass sich die in der
Abt.: Zulassungswesen Warteliste eingetragenen Arzte ebenfalls

Postfach 1664
39006 Magdeburg

...zum 88.

Dr. med. Brunhilde Ziegenhahn
aus Jessen, am 19. September 2015

...zum 87.

Dr. med. Gerhard Rasch aus Hars-
leben, am 18. September 2015

um den Vertragsarztsitz bewerben miissen.

...zum 81.

SR Hedwig Stojanow aus Sanger-
hausen, am 21. September 2015

Dr. med. Gertraud Jeschkeit aus Halle,
am 24. September 2015

Dr. med. Erika Loebnau aus Burg,

am 27. September 2015



Dr. med. Helga Ude aus Bernburg,
am 11. Oktober 2015

...zum 80.

Dr. med. Irmtraud Motsch

aus Schleibnitz, am 15. September 2015
MR Dr. med. Eberhard Henschke

aus Halle, am 20. September 2015

MR Dr. med. Rose-Marie Otte

aus Seehausen, am 21. September 2015
SR Dr. med. Christa Meltzer aus Hal-
le, am 2. Oktober 2015

SR Dr. med. Riidiger Jaksch aus Bad
Schmiedeberg, am 6. Oktober 2015
Dr. med. Eberhard Schiitt aus Halle,
am 6. Oktober 2015

...zum 75.

Dr. med. Karin Wollenweber

aus Halle, am 15. September 2015

Dr. med. Manfred Mahler

aus Annaburg, am 17. September 2015
SR Dr. med. Ulrich Schneider

aus Niemberg, am 18. September 2015
Dr. med. Dankward Hoffmann

aus Zeitz, am 19. September 2015

Dr. med. Adolf Konig aus Kelbra,

am 25. September 2015

Dr. med. Fritz Luft aus Mockern,

am 26. September 2015

Dr. med. Hans-Heinrich Habelt

aus RofSlau, am 29. September 2015
SR Regina Herrmann aus Magdeburg,
am 29. September 2015

Dr. med. Hans-Jiirgen Kahl

aus Hohenmolsen, am 29. September
2015

Dr. med. Volker Piischel

aus Naumburg, am 29. September 2015
Dr. med. Marlis Schaeper

aus Magdeburg, am 1. Oktober 2015
MR Dr. med. Jiirgen Ziegeler

aus Calbe, am 3. Oktober 2015

Dr. med. Ulrich Schreiter

aus WeifSenfels, am 9. Oktober 2015
Ewald Zorkler aus Wernigerode,

am 12. Oktober 2015

...zum 70.

Ingeburg Krug aus Magdeburg,

am 17. September 2015

Dr. med. Helfried Giesecke

aus Heimburg, am 30. September 2015
PD Dr. med. habil. Walter Nahrendorf
aus Magdeburg, am 30. September 2015
Dipl.-Med. Helga Scheithauer

aus Wolfen, am 2. Oktober 2015
Michael Bohley aus Halle, am 5. Okto-
ber 2015

Dr. phil. Karl Rath aus Ballenstedt,

am 9. Oktober 2015

Birbel Petz aus Grof3 Santersleben,

am 11. Oktober 2015

...zum 65.

Dipl.-Psych. Giinter Bruchhage

aus Magdeburg, am 18. September 2015
Dr. med. Edelgard Wehner aus Finne-
land/OT Saubach, am 19. September 2015
Dr. sc. med. Andreas Ehrenpfordt

aus Sangerhausen, am 2. Oktober 2015
Dr. med. Christine Siilldorf

aus Wolmirstedt, am 6. Oktober 2015
Dr. med. Michael Krause aus Moser,
am 10. Oktober 2015

Dr. med. Sabine Leue aus Merseburg,
am 13. Oktober 2015

...zum 60. Dr. med.

Birbel Jersch aus Schonebeck,

am 16. September 2015

Dipl.-Psych. Doris Schindler aus
Aschersleben, am 19. September 2015
Dipl.-Med. Ute Steinmetzer

aus Osterwieck, am 19. September 2015
Dipl.-Med. Karin Urban aus Bern-
burg, am 20. September 2015

Dr. med. Cordula Worch aus Halle,
am 20. September 2015

Dipl.-Med. Cornelia Reinhardt

aus Dessau-Rofllau /OT Dessau,

am 22. September 2015

Dipl.-Med. Jutta Fischer aus Halle,
am 24. September 2015

Dipl.-Med. Bernd Lorenz aus Dessau-
Rofllau /OT Dessau, am 24. September
2015

Mitteilungen

Dr. med. Thomas Waldemeyer

aus Hettstedt, am 27. September 2015
Dr. med. Iris Giinther aus Magdeburg,
am 1. Oktober 2015

Dr. med. Roland Konig aus Magde-
burg, am 1. Oktober 2015

Prof. Dr. med. habil. Jorn Kekow
aus Gommern, am 8. Oktober 2015
Dr. med. Gabriele Dieckmann

aus Magdeburg, am 9. Oktober 2015
Dipl.-Med. Valentina Polachowski
aus Gommern, am 11. Oktober 2015
Dipl.-Med. Sabine Behrens

aus Magdeburg, am 13. Oktober 2015
Dr. med. Jutta Lepetit aus Dessau-
Rofflau /OT Dessau, am 13. Oktober
2015

...zum 50.

Toralf Giinther aus Hohe Borde/OT
Niederndodeleben, am 15. September
2015

Birgit Hoffmann aus Quedlinburg,
am 15. September 2015

Dr. med. Thomas Vahldieck aus Burg,
am 17. September 2015

Dipl.-Psych. Martina Minkner

aus Magdeburg, am 18. September 2015
Falk Bethge aus Stendal, am 20. Sep-
tember 2015

Dr. med. Roger Klotz aus Aken,

am 25. September 2015

Dr. med. Ulrich Kuminek

aus Hettstedt, am 29. September 2015
Dr. med. Annett Liiders aus Garde-
legen/OT Letzlingen, am 6. Oktober
2015

Clemens Reichel aus Magdeburg,

am 6. Oktober 2015

Jakow Task aus Bitterfeld-Wolfen/OT
Holzweif3., am 9. Oktober 2015
Beatrice Wagner aus Wernigerode,
am 9. Oktober 2015

Silke Siebert aus Staf3furt, am 11. Ok-
tober 2015

Dr. med. Marion Stiimke aus Halle,
am 12. Oktober 2015

Dr. med. Peter-Uwe Haase aus Halle,
am 14. Oktober 2015
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Ermachtigungen

Beschliisse des Zulassungsausschusses

Stadt Dessau-Rof3lau

Das Stadtische Klinikum Dessau,

Augenklinik, wird erméchtigt

- zur Durchfiithrung von Leistungen auf
dem Gebiet der Augenheilkunde fiir
Patienten aus dem Altkreis Zerbst

im direkten Zugang

- zur Durchfiithrung von Leistungen auf
dem Gebiet der Augenheilkunde fiir
Patienten aus dem Altkreis Witten-
berg, die sich bereits in augenarztli-
cher Behandlung am Stédtischen Kli-
nikum Dessau befinden (also keine
neuen Patienten)

im direkten Zugang und auf Vermitt-

lung der Kassenirztlichen Vereinigung

Sachsen-Anhalt aus anderen Gebieten

Sachsen-Anhalts

- zur Durchfithrung der Leistung gemaf3
der Nummern 06210, 06211, 06212
und 06220 (Zuschlag zu GOP 06210,
06211 und 06212) gemaf3 Abschnitt 6.2
des EBM im Zusammenhang mit der
bestehender Ermachtigung

Im direkten Zugang bzw. auf Vermitt-

lung der KVSA

Ausgenommen aus dem Ermichti-

gungsumfang sind die Leistungen der

Pleoptik/Ortoptik gemaf3 der Num-

mern 06320, 06321 des EBM.

vom 01.07.2015 bis zum 30.06.2017

Davon ausgenommen sind Leistungen,

die auf der Grundlage des § 115 a

SGB V erbracht werden kénnen.

Stadt Halle

Jens Heichel, Facharzt fiir Augenheil-

kunde, Universitétsklinikum Halle wird

erméchtigt

- zur speziellen ambulanten Tranen-
wegsdiagnostik und -therapie nach
den Nummern 01321, 01602 und
06350 des EBM

auf Uberweisung von niedergelassenen

Augenirzten
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vom 13.05.2015 bis zum 30.06.2017
Davon ausgenommen sind Leistungen,
die auf der Grundlage des § 115 a

SGB V und § 115 b SGB V erbracht
werden konnen.

Landkreis Harz

Stefanie Kalisch, Facharztin fiir Chi-
rurgie/Visceralchirurgie/Proktologie/
Medikamentose Tumortherapie, Ober-
drztin am Harzklinikum Dorothea
Christiane Erxleben, Quedlinburg,
wird erméchtigt
- zur Durchfithrung ambulanter Che-
motherapien bei Kolonkarzinomen
auf Uberweisung von niedergelassenen
Vertragsirzten
vom 01.07.2015 bis zum 30.06.2017
Davon ausgenommen sind Leistungen,
die auf der Grundlage des § 115 a
SGB V erbracht werden kénnen.

Dr. med. Peter Nartschik, Facharzt fiir

Chirurgie, Chefarzt der Klinik fiir All-

gemein-, Viszeral- und Gefif3chirurgie

am Harzklinikum Dorothea Christiane

Erxleben GmbH, Quedlinburg, wird

ermichtigt

- zur Diagnostik und Therapie kolo-
proktologischer Erkrankungen mit
Ausnahme kurativer Koloskopien
und der Durchfiihrung von Chemo-
therapien

auf Uberweisung von niedergelassenen

Chirurgen, Gynikologen, gastroentero-

logisch tatigen Internisten, Urologen,

Dermatologen, Hausérzten und Kinder-

gastroenterologen

befristet vom 01.07.2015 bis zum

30.06.2017

Davon ausgenommen sind Leistungen,

die auf der Grundlage des § 115 a

SGB V und § 115 b SGB V erbracht

werden konnen.

Im Ubrigen wird der Antrag abge-

lehnt.

Stadt Magdeburg

Hermann Fellmann, Facharzt fiir
Psychiatrie und Psychotherapie, Chef-
arzt der FORENSA, Forensische Am-
bulanz der Salus gGmbH, Magdeburg,
wird erméchtigt
- zur Versorgung fiir den Bereich der
psychiatrischen Behandlung von Pati-
enten, die im Rahmen der Fithrungs-
aufsicht gemafd den §568a ff des Straf-
gesetzbuches (StGB) der Forensa
zugewiesen sind
auf Uberweisung von niedergelassenen
Vertragsirzten sowie im direkten Zugang
Es wird die Berechtigung erteilt, erfor-
derliche Uberweisungen zu titigen.
vom 13.05.2015 bis zum 30.06.2017

Landkreis Mansfeld-Siidharz

Silvia Foth, Fachirztin fiir Gynéko-

logie und Geburtshilfe, Oberérztin der

Abteilung fiir Gynékologie und Ge-

burtshilfe an der HELIOS Klinik San-

gerhausen wird erméchtigt

- zur Durchfithrung der urodynami-
schen Diagnostik nach den Nummern
08310 EBM und im Zusammenhang
mit der Erméchtigung die Leistungen
nach den Nummern 01320, 01436
und 01602 des EBM bei primar gyni-
kologischer Fragestellung

auf Uberweisung von niedergelassenen

Gynikologen und Urologen

befristet vom 01.07.2015 bis zum

30.06.2017

Davon ausgenommen sind Leistungen,

die auf der Grundlage des § 115 a

SGB V erbracht werden kénnen.

Landkreis Salzlandkreis

Dr. med. Kristina Bensch, Fachirztin
fiir Innere Medizin/Kardiologie, Chef-
arztin am AMEOS Klinikum Aschers-



leben wird erméachtigt

- zur Durchfithrung der einmaligen
Herzschrittmacher- und ICD-Kont-
rolle entsprechend der EBM-Nummer
13552 bei Patienten nach Implanta-
tionen, die in der Klinik fiir Innere
Medizin I der Kreisklinik Aschers-
leben-Stafifurt gGmbH erfolgt sind

auf Uberweisung von niedergelassenen

Vertragsarzten

Das Datum der Implantation ist in der

Abrechnung anzugeben.

- zur Durchfithrung von Herzschritt-
macherkontrollen entsprechend der
EBM-Nummer 13552 EBM

auf Uberweisung von Herrn Dr.

Westermann

13.05.2015 bis zum 30.06.2017

Davon ausgenommen sind Leistungen,
die auf der Grundlage des § 115 a

SGB V erbracht werden konnen.

Landkreis Stendal

Dr. med. Sylvia Ruth, Fachérztin fiir
Frauenheilkunde und Geburtshilfe,
Oberirztin an der Klinik fir Frauen-
heilkunde und Geburtshilfe am Johan-
niter-Krankenhaus Genthin-Stendal
GmbH, Stendal, wird erméchtigt
- zur Durchfithrung der medikamen-
tosen Tumortherapie und der damit
im Zusammenhang erforderlichen

Ermachtigungen

Leistungen geméaf} der GOP 01510,
01511, 01512, 02101, 02110, 02111,
02341 des EBM
sowie im Zusammenhang mit der Er-
machtigung die Leistungen nach den
Nummern 01320 und 01602 des EBM
auf Uberweisung von niedergelassenen
onkologisch verantwortlichen Gynéko-
logen
befristet vom 01.07.2015 bis zum
30.06.2017
Es wird die Berechtigung erteilt, erfor-
derliche Uberweisungen zu titigen.
Davon ausgenommen sind Leistungen,
die auf der Grundlage des § 115 a
SGB V erbracht werden kénnen.

Praxis in Dessau-RofRlau zu vermieten

» moderne Arztpraxis in Dessau-Roflau
preisglinstig zu vermieten

« direkt Uber Apotheke
« Praxisflache: 130 gm

« Vornutzer: Allgemeinmedizin/Hautarzt

+ Ausstattung: Klimaanlage

Schenken Sie sich und Ilhrem Team Zeit!

Wir setzen Praxis-/Qualitdtsmanagement in lhrer Arztpraxis um!

Beratung, Einfihrung und Umsetzung des Qualitdtsmanagements

innerhalb der Arztpraxis

Analyse und Optimierung der Praxisablaufe
Pflege des Qualitdtsmanagements

Mitarbeiterschulungen zu verschiedenen Themen innerhalb |hrer Praxis

(z. B. Konfliktmanagement, Praxismanagement, Moderation, Kommunikation...)

APOTHEKE

Ihr Ansprechpartner:

Apotheker Axl Holzgrabe

Telefon: 034901 / 5160

E-Mail: info@apotheke-rosslau.de

Katja Mann & Nicole Vonend
Diplom-Gesundheitswirtin

Am Hammelberg 31c

39114 Magdeburg

Mann & Vonend GbR

+49 (0) 391 81959703
0176 41092870

@ mann@mann-vonend.de
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Fortbildung

Regional

9. September 2015
Halle

Fortbildung fiir Arbeits- und Betriebsmedi-
ziner im Rahmen des Fortbildungszertifikats
der Arztekammer Sachsen-Anhalt:
»Betriebliches Gesundheitsmanagement
BGM*“

Information: Universititsklinikum Halle
(Saale), Sektion Arbeitsmedizin, Magdebur-
ger Str. 20, 06097 Halle (Saale), Tel. 0345
557-1932,

E-Mail: annekatrin.bergmann@uk-halle.de

10. September 2015
Wernigerode

Onkologischer Arbeitskreis (hausarztlicher
Qualitatszirkel der KVSA): ,,Die tumorbe-
dingte Fatigue - eine Herausforderung fiir
Behandler und Betroffene®

Information: Dr. med. B. Dargel, Praxis fiir
Hamatologie und Onkologie am Medizini-
schen Zentrum Harz, Illsenburger Strafle 15,
38855 Wernigerode, Tel. 03943 611205, Fax
03943 611207

E-Mail: beate.dargel@harzklinikum.de

30. September 2015
Halle (Saale)

Geld, Kraft, Liebe

Eine Betrachtung abseits der gewohnten Pfade
Information: Ingunde Fischer, Deutsche Ges.
ftir Schmerztherapie, Regionales Schmerz-
zentrum Halle, Krollwitzer Str. 40, 06120 Hal-
le, Tel. 0345 5505281, Fax 0345 6829678

7. Oktober 2015
Magdeburg

3. Workshop: ,,Klebrig im Kopf? Moglich-
keiten und Grenzen der Gerontopsychiat-
rie“. Aus der Praxis fiir die Praxis.
Moderation: Vera Wolfskampf, MDR
Information: Arztenetz Magdeburg/Sché-
nebeck, Halberstadter Str. 85, Magdeburg,
Tel. 0391 627-6344, Fax 0391 627-876348
E-Mail: antje.dressler@kvsa.de

8. bis 10. Oktober 2015
Halle

DEGUM-Sonographie-Kurse Abdomen,
Retroperitoneum, Thorax und Schilddriise
fiir Allgemeinmediziner, Internisten, Chir-
urgen, Radiologen, Anidsthesisten u. a.
Fachrichtungen: Grundkurs

Information: Nadine Jager M.A., Tel. 0172
3562985, Fax 0345 2080574
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E-Mail: AK-Sonographie@t-online.de
Internet: www.degum.de

10. Oktober 2015
Magdeburg

9. Impftag Sachsen-Anhalt

Information: K.I.T. Group GmbH Dresden,
Kathleen Schifer, Miinzgasse 2, 01067 Dres-
den, Tel. 0351 4842964, Fax 0351 4956116
E-Mail: impftag@stgkjm.de

4. November 2015
Magdeburg

»Diabetes und Niere*

Symposium der Berlin-Chemie AG in Ko-
operation mit dem Hausérzteverband Sach-
sen-Anhalt (fiir Hausérzte, Internisten, Dia-
betologen, Nephrologen, Angiologen,
Klinikirzte, Diabetesberater/innen etc.)
Information: Michael Seifert, Berlin-Che-
mie AG, Tel. 0152 22506884

E-Mail: mseifert@berlin-chemie.de

14. November 2015
Halle

Anwenderseminar Duplexsonographie der
epifaszialen und tiefen Beinvenen
Information: Dr. rer. nat. Albrecht Klemenz,
Martin-Luther-Universitit Halle-Wittenberg,
Institut fiir Anatomie und Zellbiologie,
Grofle Steinstrafle 52, 06108 Halle, Tel. 0345
557-1316, Fax 0345 557-4649, E-Mail:
albrecht.klemenz@medizin.uni-halle.de

14. November 2015
Eisleben

Palliativmedizin in der Geriatrie
Information: HELIOS Klinik Lutherstadt
Eisleben, Hohetorstrafle 25, 06295 Luther-
stadt Eisleben Chefarztsekretariat Geriatri-
sche Abteilung und Geriatrische Tageskli-
nik, Annett Riedel, Tel. 03475 90-1651, Fax
03475 90-1616
www.helios-kliniken.de/eisleben

18. November 2015
Magdeburg

Fortbildung fiir Arbeits- und Betriebsmedi-
ziner im Rahmen des Fortbildungszertifi-
kats der Arztekammer Sachsen-Anhalt:
»Immunologische Evasionsmechanismen
von Viren, Bakterien und Protozoen“
Information: Universitdtsklinikum Halle
(Saale), Sektion Arbeitsmedizin, Magdebur-
ger Str. 20, 06097 Halle (Saale), Tel. 0345
557-1932,

E-Mail: annekatrin.bergmann@uk-halle.de

20. bis 21. November 2015
Halle

Aufbaukurs/Abschlusskurs: Doppler- und
Duplexsonographie peripherer Arterien
und Venen

Information: Dr. rer. nat. Albrecht Kle-
menz, Martin-Luther-Universitat Halle-
Wittenberg, Institut fiir Anatomie und Zell-
biologie, Grof3e Steinstrafle 52, 06108 Halle,
Tel. 0345 557-1316, Fax 0345 557-4649,
E-Mail:
albrecht.klemenz@medizin.uni-halle.de

Uberregional

18. bis 19. September 2015
Leipzig

Medizin trifft Klassik — Wissen auffrischen,
Berufspolitik wahrnehmen, Kulturerbe
genieflen
Themen:
- Fachtagung Pharmakotherapie
- Das GKV-Versorgungsstiarkungsgesetz —
Auswirkungen
auf die ambulante Versorgung
- Die neue GOA - die wichtigsten bevor-
stehenden Anderungen im Uberblick
- Notfallsituationen im Bereitschaftsdienst
Information: Meinhardt Congress GmbH,
Marpergerstrafle 27, 04229 Leipzig,
Tel. 0341 4809270, Fax 0341 4206562
E-Mail: info@mcg-online.de
www.mcg-online.de

19. bis 26. September 2015
Potsdam

Spezielle Schmerztherapie

Kompaktkurs 80 h nach Curriculum
Bundesirztekammer

Information: Gesundheitsakademie Ernst
von Bergmann gGmbH, Kevin Faustmann,
Charlottenstrafle 72, 14467 Potsdam, Tel.
0331 241-4752/ 4751

E-Mail: kfaustmann@klinikumevb.de
www.gesundheitsakademieevb.de

14. November 2015
Potsdam

2. Potsdamer Wundsymposium (u.a. Wund-
versorgung im ambulanten Bereich —
Chancen, Hiirden, Grenzen)

Information: Smart Marketing Services
e.K,, Oliver Schniirle, Auerstrafie 30, 10249
Berlin, Tel. 030 52641890

E-Mail: mail@oliver-schnuerle.de
www.potsdamer-wusy.de



September 2015

KV-Fortbildung

Fortbildung fiir Arzte/Psychotherapeuten

Hautkrebsscreening

12.09.2015

10:00 - 19:00

Veranstaltungsort: KV Sachsen-Anhalt, Magdeburg
Referenten: DM Stefan Linke, Doreen Steinke
Kosten: 160,00 € p.P.

Fortbildungspunkte: 8

Fortbildung fiir Arzte/Psychotherapeuten und Medizin

ische Fachangestellte

Die Forderung des 09.09.2015 | 14:00 - 19:00 Veranstaltungsort: KV Sachsen-Anhalt, Magdeburg
Patienten, seine Mitwirken, Referent: Joachim Hartmann
seine Frageflut Kosten: 90,00 € p.P.
Fortbildungspunkte: 5
Diabetes Typ 2 - ohne Insulin | 09.09.2015 | 14:30-21:00 | Veranstaltungsort: Mercure-Hotel, Halle
Referenten: Dr. Karsten Milek, Dr. Susanne Milek
Kosten: 100,00 € p.P.
Fortbildungspunkte: 6
11.09.2015 | 14:30-18:30 Anmerkung: nur Medizinische Fachangestellte
Diabetes Typ 2 - mit Insulin | 09.09.2015 | 14:30-21:00 | Veranstaltungsort: Classik-Hotel, Magdeburg
konventionelle Insulin- Referenten: Dr. Thomas Kluge, Ulrike Gotze
therapie Kosten: 100,00 € p.P.
Fortbildungspunkte: 6
Anmerkung: fiir Arzte und Medizinische Fachangestellte
12.09.2015 | 09:00-13:00 | Anmerkung: nur Medizinische Fachangestellte
Das Ulcus cruris venosum 16.09.2015 | 14:00-17:00 Veranstaltungsort: KV Sachsen-Anhalt, Magdeburg
Referent: Christoph Burkert
Kosten: 40,00 € p.P.
Fortbildungspunkte: 3
Und plotzlich verstehen wir | 19.09.2015 | 09:00 - 15:00 Veranstaltungsort: KV Sachsen-Anhalt, Magdeburg
uns - in der Praxis und am Referent: Joachim Hartmann
Telefon Kosten: 90,00 € p.P.
Fortbildungspunkte: 6
Strukturiertes Hypertonie-, | 23.09.2015 | 14:30-21:00 | Veranstaltungsort: KV Sachsen-Anhalt, Magdeburg
Therapie- und Schulungs- Referenten: Dr. Thomas Kluge, Ulrike Gotze
programm Kosten: 100,00 € p.P.
Fortbildungspunkte: 7
Anmerkung: fiir Arzte und Medizinische Fachangestellte
26.09.2015 | 09:00-13:00 | Anmerkung: nur Medizinische Fachangestellte
Hygiene in und fiir die Praxis | 25.09.2015 | 14:00 - 18:00 Veranstaltungsort: Classik-Hotel, Magdeburg
Referent: Jirgen Reich-Emden
Kosten: 85,00 € p.P.
Fortbildungspunkte: 4
DisKo - Wie Diabetiker zum | 26.09.2015 | 9:30 - 16:00 Veranstaltungsort: Classik-Hotel, Magdeburg

Sport kommen

Referenten: Dr. Karsten Milek, Dr. Susanne Milek
Kosten: 200,00 € p.P.
Fortbildungspunkte: 7

Fortbildung fiir Medizinische Fachangestellte

QM-Zirkel 16.09.2015 | 14:00-16:30 Veranstaltungsort: KV Sachsen-Anhalt, Magdeburg
Referentin: Christin Fels
Kosten: kostenfrei

KV-INFO-Tag 16.09.2015 | 15:00-18:30 | Veranstaltungsort: KV Sachsen-Anhalt, Magdeburg

fiir Praxis-Personal Referenten: Mitarbeiter der KV Sachsen-Anhalt
Kosten: kostenfrei

Notfallmanagement- 26.09.2015 | 09:00-16:00 | Veranstaltungsort: Classik-Hotel, Magdeburg

Refresherkurs

Referent: Jirgen Reich-Emden
Kosten: 85,00 € p.P.

PAUSGEBUCHT]

e
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KV-Fortbildung

Oktober 2015

Fortbildung fiir Arzte/Psychotherapeuten

Moderatorenausbildung

09.10.2015

09:00 - 14:00

Veranstaltungsort: KV Sachsen-Anhalt, Magdeburg
Referentinnen: Julia Bellabarba, Conny Zimmermann
Kosten: kostenfrei

Fortbildungspunkte: 5

Patientenrechtegesetz fiir
Psychotherapeuten

09.10.2015

14:30-17:30

Veranstaltungsort: KV Sachsen-Anhalt, Magdeburg
Referentin: Julia Bellabarba

Kosten: 50,00 € p.P.

Fortbildungspunkte: 3

KVSA INFORMIERT

30.10.2015

14:30 - 18:00

Veranstaltungsort: KV Sachsen-Anhalt, Magdeburg
Referenten: Mitarbeiter der KV Sachsen-Anhalt
Kosten: kostenfrei

Fortbildungspunkte: 4

Fortbildung fiir Arzte/Psychotherapeuten und Medizin

ische Fachangestellte

Datenschutz

07.10.2015

15:00 - 17:15

Veranstaltungsort: KV Sachsen-Anhalt, Magdeburg
Referent: Christian Hens

Kosten: 20,00 € p.P.

Fortbildungspunkte: 3

QM-Start

10.10.2015

09:00 - 13:00

Veranstaltungsort: KV Sachsen-Anhalt, Magdeburg
Referentin: Christin Fels

Kosten: 45,00 € p.P.

Fortbildungspunkte: 4

Excel fiir Einsteiger

10.10.2015

09:00 - 16:00

Veranstaltungsort: KV Sachsen-Anhalt, Magdeburg
Referent: Frank Glei3ner
Kosten: 40,00 € p.P.

Diabetes Typ 2 - mit Insulin
konventionelle Insulin-
therapie

Hygiene in und fiir die Praxis

14.10.2015

16.10.2015
16.10.2015

14:30 - 21:00

14:30 - 18:30
14:00 - 18:00

Veranstaltungsort: Mercure-Hotel, Halle

Referenten: Dr. Karsten Milek , Dr. Susanne Milek
Kosten: 100,00 € p.P.

Fortbildungspunkte: 7

Anmerkung: fiir Arzte und Medizinische Fachangestellte

Anmerkung: nur Medizinische Fachangestellte

Veranstaltungsort: Mercure-Hotel, Halle
Referent: Jirgen Reich-Emden

Kosten: 85,00 € p.P.
Fortbildungspunkte: 4

Fortbildung fiir Medizinische Fachangestellte

Notfallmanagement- 17.10.2015 | 09:00-16:00 | Veranstaltungsort: Mercure-Hotel, Halle
Refresherkurs Referent: Jiirgen Reich-Emden
Kosten: 85,00 € p.P.
QM-Zirkel 28.10.2015 | 14:00-16:30 Veranstaltungsort: KV Sachsen-Anhalt, Magdeburg
Referentin: Christine Fels
Kosten: kostenfrei
November 2015

Fortbildung fiir Arzte/Psychotherapeuten und Medizinische Fachangestellte

Diabetes Typ 2 - ohne Insulin

11.11.2015

14.11.2015

14:30 - 21:00

09:00 - 13:00

Veranstaltungsort: Classik-Hotel, Magdeburg
Referenten: Dr. Thomas Kluge, Ulrike Gotze

Kosten: 100,00 € p.P.

Fortbildungspunkte: beantragt

Anmerkung: fiir Arzte und Medizinische Fachangestellte

Anmerkung: nur Medizinische Fachangestellte

Strukturiertes Hypertonie-,
Therapie- und Schulungs-
programm

13.11.2015

14.11.2015

14:30 - 21:30

09:00 - 13:00

Veranstaltungsort: KV Sachsen-Anhalt, Halle

Referenten: Dr. Karsten Milek , Dr. Susanne Milek
Kosten: 100,00 € p.P.

Fortbildungspunkte: beantragt

Anmerkung: fiir Arzte und Medizinische Fachangestellte

Anmerkung: nur Medizinische Fachangestellte
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November 2015

KV-Fortbildung

Fortbildung fiir Arzte/Psychotherapeuten und Medizinische Fachangestellte

QMpraxis, Update QEP 2010

14.11.2015

09:00 - 15:00

Veranstaltungsort: KV Sachsen-Anhalt, Magdeburg
Referentin: Christin Fels

Kosten: 75,00 € p.P.

Fortbildungspunkte: beantragt

Das diabetische FuBsyndrom

18.11.2015

14:00 - 16:30

Veranstaltungsort: KV Sachsen-Anhalt, Magdeburg
Referent: Christoph Burkert

Kosten: 40,00 € p.P.

Fortbildungspunkte: beantragt

Patientengesprich leicht
gemacht - oder was aus
schwierigen Patienten
Freunde macht

25.11.2015

14:00 - 19:00

Veranstaltungsort: KV Sachsen-Anhalt, Magdeburg
Referent: Joachim Hartmann

Kosten: 90,00 € p.P.

Fortbildungspunkte: beantragt

Fortbildung fiir Medizinische Fachangestellte

QM-Zirkel 18.11.2015 | 14:00-16:30 | Veranstaltungsort: KV Sachsen-Anhalt, Magdeburg
Referentin: Christin Fels
Kosten: kostenfrei
Dezember 2015

Fortbildung fiir Arzte/Psychotherapeuten und Medizinische Fachangestellte

Datenschutz 02.12.2015 | 15:00-17:15 Veranstaltungsort: KV Sachsen-Anhalt, Halle
Referent: Christian Hens
Kosten: 20,00 € p.P.
Fortbildungspunkte: beantragt
Vom Umgang mit dem als 02.12.2015 | 14:00-19:00 | Veranstaltungsort: KV Sachsen-Anhalt, Magdeburg
schwierig erlebten Patienten Referent: Joachim Hartmann
Kosten: 90,00 € p.P.
Fortbildungspunkte: beantragt
Diabetes Typ 2 - mit Insulin 02.12.2015 | 14:30-21:00 | Veranstaltungsort: Classik-Hotel, Magdeburg
konventionelle Insulin- Referenten: Dr. Thomas Kluge, Ulrike Gotze
therapie Kosten: 100,00 € p.P.
Fortbildungspunkte: beantragt
Anmerkung: fiir Arzte und Medizinische Fachangestellte
05.12.2015 | 09:00 - 13:00 Anmerkung: nur Medizinische Fachangestellte
Diabetes Typ 2 - ohne Insulin | 04.12.2015 | 14:30-21:00 | Veranstaltungsort: Mercure-Hotel, Halle
Referenten: Dr. Karsten Milek, Dr. Susanne Milek
Kosten: 100,00 € p.P.
Fortbildungspunkte: beantragt
Anmerkung: flr Arzte und Medizinische Fachangestellte
05.12.2015 | 09:00-13:00 | Anmerkung: nur Medizinische Fachangestellte
Hygiene in und fiir die Praxis | 05.12.2015 | 09:00-13:00 | Veranstaltungsort: KV Sachsen-Anhalt, Magdeburg
Referent: Jirgen Reich-Emden
Kosten: 55,00 € p.P.
Fortbildungspunkte: beantragt
Anmerkung: fiir Arzte und Medizinische Fachangestellte
Word fiir Einsteiger 05.12.2015 | 09:00-16:00 | Veranstaltungsort: KV Sachsen-Anhalt, Magdeburg
Referent: Frank Gleif3ner
Kosten: 40,00 € p.P.
Fortbildungspunkte: beantragt
Hygiene in und fiir die Praxis | 11.12.2015 | 14:00-18:00 | Veranstaltungsort: Mercure-Hotel, Halle

Referent: JUrgen Reich-Emden

Kosten: 85,00 € p.P.

Fortbildungspunkte: beantragt

Anmerkung: fiir Arzte und Medizinische Fachangestellte
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KV-Fortbildung

Dezember 2015

Fortbildung fiir Medizinische Fachangestellte

Notfalltraining 04.12.2015 | 14:00-18:00 Veranstaltungsort: KV Sachsen-Anhalt, Magdeburg
Referent: Jirgen Reich-Emden
Kosten: 85,00 € p.P.

Notfalltraining 12.12.2015 | 09:00 - 13:00 Veranstaltungsort: Mercure-Hotel, Halle
Referent: Jirgen Reich-Emden
Kosten: 55,00 € p.P.

Zusatzqualifikationen *VERAH®plus Module

VERAHplus®-Module in Halle

fiir Praxispersonal; je Modul = 125,00 Euro

Sterbebegleitung 25.09.2015 | 09:00 - 14:00 | Veranstaltungsort: Mercure-Hotel, Halle
Referentin: Sabine Schénecke

Schmerzen 25.09.2015 | 14:30 - 18:00 Veranstaltungsort: Mercure-Hotel, Halle
Referentin: Sabine Schénecke

Ulcus cruris 26.09.2015 | 09:00 - 14:00 Veranstaltungsort: Mercure-Hotel, Halle
Referentin: Sabine Schénecke

Demenz 26.09.2015 | 14:30 - 18:00 Veranstaltungsort: Mercure-Hotel, Halle
Referentin: Sabine Schénecke

N
* Institut fir hausérztliche Fortbildung f\;gt

Allgemeine Hinweise zur Anmeldung fiir Fortbildungsseminare

Bitte nutzen Sie fiir die Anmeldung zu einem Seminar ausschliefSlich die am Ende jeder PRO-Ausgabe befindlichen
Anmeldeformulare.

Auf dem Formular konnen Sie wéhlen, ob fiir den Fall der Beriicksichtigung der angegebenen Teilnehmer die
Seminargebiihren von Ihrem Honorarkonto abgebucht werden sollen oder eine Rechnungslegung erfolgen soll.
Bitte kreuzen Sie in jedem Falle eines der vorgesehenen Felder an.

Sofern eine Teilnahme an einem Seminar trotz Anmeldung nicht moglich ist, informieren Sie uns bitte unverziiglich,
um moglicherweise einer anderen Praxis den Platz anbieten zu konnen.

Ansprechpartnerinnen: Annette Miiller, Tel. 0391 627-6455, Ingrid Zielinski, Tel. 0391 627-7455
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KV-Fortbildung

SACHSEN
ANHALT

Abteilung Qualitats- und Verordnungsmanagement

Kassenarztliche Vereinigung Sachsen-Anhalt
Doctor-Eisenbart-Ring 2, 39120 Magdeburg ;

per Fax: 0391 627-8459

Verbindliche Anmeldung fiir Fortbildungsveranstaltungen

(Bitte in Druckbuchstaben ausfiillen)

Fur den Fall der Berucksichtigung der o. a. Teilnehmer fur das benannte Seminar und des
Zustandekommens des Trainings bin ich damit einverstanden, dass mein Honorarkonto bei der
Kassenarztlichen Vereinigung Sachsen-Anhalt mit den Kosten belastet wird.

I Ja, ich bin damit einverstanden.

] Nein, ich bitte um Rechnungslegung.

lhre Ansprechpartnerinnen:
Annette Mller, Tel.: 0391 627-6455
Ingrid Zielinski, Tel.: 0391 627-7455
E-Mail: Fortbildung@kvsa.de

Betriebsstattennummer Arztstempel und Unterschrift

PRO 92015 321



KV-Fortbildung

SACHSEN
ANHALT

Abteilung Qualitats- und Verordnungsmanagement

Kassenarztliche Vereinigung Sachsen-Anhalt
Doctor-Eisenbart-Ring 2, 39120 Magdeburg ;

per Fax: 0391 627-8459

Verbindliche Anmeldung fiir Fortbildungsveranstaltungen

(Bitte in Druckbuchstaben ausfiillen)

Fur den Fall der Berucksichtigung der o. a. Teilnehmer fur das benannte Seminar und des
Zustandekommens des Trainings bin ich damit einverstanden, dass mein Honorarkonto bei der
Kassenarztlichen Vereinigung Sachsen-Anhalt mit den Kosten belastet wird.

I Ja, ich bin damit einverstanden.

] Nein, ich bitte um Rechnungslegung.

lhre Ansprechpartnerinnen:
Annette Mller, Tel.: 0391 627-6455
Ingrid Zielinski, Tel.: 0391 627-7455
E-Mail: Fortbildung@kvsa.de

Betriebsstattennummer Arztstempel und Unterschrift
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KV-Fortbildung

Kassenarztliche Vereinigung Sachsen-Anhalt ;
Abteilung Qualitats- und Verordnungsmanagement SACHSEN
Doctor-Eisenbart-Ring 2, 39120 Magdeburg ANHALT

per Fax: (03 91) 6 27 — 84 59

Verbindliche Anmeldung zur Fortbildung
»KV-INFO-Tag fiir Praxispersonal“

Termin: Mittwoch, den 16. September 2015, 15:00 Uhr bis 18:30 Uhr
KVSA, Doctor-Eisenbart-Ring 2, 39120 Magdeburg, Raum E. 78

Themen: 15:00 Uhr — 16:00 Uhr

Datenschutz

16:10 Uhr — 17:00 Uhr
Heilmittelverordnung

17:10 Uhr - 18:30 Uhr

Abrechnungsfragen

Ansprechpartner.  Annette Miller, Tel.: 0391 627-6455
Ingrid Zielinski, Tel.: 0391 627-7455
E-Mail: Fortbildung@kvsa.de

Teilnehmer:

Betriebsstattennummer Arztstempel und Unterschrift
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KV-Fortbildung

Kassenarztliche Vereinigung Sachsen-Anhalt ;
Abteilung Qualitats- und Verordnungsmanagement SACHSEN
Doctor-Eisenbart-Ring 2, 39120 Magdeburg ANHALT

per Fax: (03 91) 6 27 — 84 59

Verbindliche Anmeldung zur Fortbildung
»KVSA INFORMIERT*

Termin: Freitag, 30. Oktober 2015 14:30 - 18:00 Uhr
Ort: KVSA, Doctor-Eisenbart-Ring 2, 39120 Magdeburg, Raum E. 78
Themen: 14:30 Uhr - 15:15 Uhr

Aktuelle Entwicklungen in der vertragsarztlichen Versorgung

15:20 Uhr — 16:10 Uhr (Bitte entscheiden Sie sich fiir einen Vortraq)

| Wie lese ich meine KV-Abrechnung? - Hausarzte

O Wie lese ich meine KV-Abrechnung?- Facharzte

16:15 Uhr - 17:05 Uhr

Heilmittelverordnung

17:10 Uhr - 18:00 Uhr

Qualitatssicherung — mehr als die Erteilung einer Genehmigung

| Ich bitte um Kontaktaufnahme beziiglich eines personlichen Beratungstermins zum Thema:

Ansprechpartner:  Annette Muller, Tel.: 0391 627-6455
Ingrid Zielinski, Tel.: 0391 627-7455
E-Mail: Fortbildung@kvsa.de

Teilnehmer:

Betriebsstattennummer Arztstempel und Unterschrift
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Kassenarztliche Vereinigung Sachsen-Anhalt
Verordnungsmanagement

Abteilung Qualitatssicherung und -management
Doctor-Eisenbart-Ring 2

39120 Magdeburg

Fax: 0391 627 87-2000

E-Mail: verordnung@kvsa.de

Anfrage zur Ausstellung von Verordnungen

Thema:

O Arzneimittel

O Heilmittel

O Hilfsmittel

O SONSHIGES TheMa:.....cciiiiiieeiee e

Bitte beantworten Sie mir folgende Frage/n*:

* Hinweis: Die KV Sachsen-Anhalt kann aus rechtlichen Griinden keine medizinische Beurteilung fur den konkreten Einzelfall
abgeben, sondern ausschlieBlich die rechtlichen Rahmenbedingungen erldutern. Die Entscheidung im Einzelfall obliegt Ihnen.

Die Antwort erbitte ich wie folgt:

per E-Mail:

per Fax:

telefonisch:

auf dem Schriftweg:**

**Angabe der Adresse nur erforderlich, wenn abweichend von Praxisanschrift

Datum Arztstempel und Unterschrift




A SACHSEN
ANHALT
Meldung Diensttausch

Telefax an: 0391 / 627 87 6543
BITTE MIT GROBBUCHSTABEN UND DEUTLICH AUSFULLEN

Arzt/Arztin Stempel:

I F= T 1= SRR

AN S NI . e ———————————————————
Rufnummer im Bereitschaftsdienst: (aKtUEII) ..........ooooiieiiiiiiii e

DienstbereiCh (NAmME): ... ..o e e e e e s e ee e e e e e s esnteeeeeeeeeennnne

Meinen Dienst am: ...........ccooooeoiiiiiiiiee e

Dienstzeit von: ..........cccce i DIS: e
Dienstart [ Fahrdienst/ [ Sitzdienst/ O Hintergrunddienst / [ andere:...........ccccccoeevnene

tibernimmt folgende/r Vertragsarztin/Vertragsarzt ...........cc.cooviiiiiiii i

bzw. nicht vertragsérztlich tatige Arztin/nicht vertragséarztlich tatiger Arzt (Name, Informationen zu

Tétigkeitsort, Arbeitgeber, ggf. weitere TAtigKeiten): .........oooiiiiiiiii
N o o ) 1 PSPPSR
Rufnummer im Bereitschaftsdienst aktuell: ... e
Dafiir leiste ich den Dienst des Ubernehmers am: .....................ccccooovoueuiuecucceccecceeee e,
Meinen Dienst am: ..............cooiiiiiiin

Dienstzeit von: ..........ccocv i IS oo

Dienstart [0 Fahrdienst/ 0O Sitzdienst/ O Hintergrunddienst / O andere:............cccccueeen.e.

tbernimmt folgende/r Vertragsarztin/Vertragsarzt ...........ccoco i

bzw. nicht vertragsérztlich tatige Arztin/nicht vertragséarztlich tatiger Arzt (Name, Informationen zu
Tétigkeitsort, Arbeitgeber, ggf. weitere TAtIgKEIteN): ........ovi i
N o o ) 1 PSPPSR
Rufnummer im Bereitschaftsdienst aktuell: ............coooiiioiii e

Dafiir leiste ich den Dienst des UDernehmers ams: .............oovoeeeeeeeeeeeee oo eeeeee e eee e




KVSA - Ansprechpartner der Abteilung Qualitats- und Verordnungsmanagement

Abteilungsleiterin
Sekretariat

Beratende Arztin /
Beratende Apothekerin /
Pharmazeutisch-technische Assistentin

Koordinierungsstelle Fortbildung/Qualitatszirkel

Praxisnetze/Genial - Ratgeber Genehmigung/Qualitdtsberichte

Informationsmaterial Hygiene

genehmigungspflichtige Leistung
Akupunktur
Akuter Horsturz
Ambulantes Operieren

- ambulante Katarakt-Operationen
Apheresen als extrakorporale Himotherapieverfahren
Arthroskopie
Balneophototherapie
Belegarztliche Tatigkeit
Chirotherapie
Computertomographie
Dialyse
DMP Asthma bronchiale/COPD
DMP Brustkrebs
DMP Diabetes mellitus Typ 1 und Typ 2
DMP Koronare Herzerkrankung
Friherkennungsuntersuchungen U10, U11 und J2
Hallo Baby - Willkommen Baby
Handchirurgie
Hautkrebs-Screening
Hautkrebsvorsorge-Verfahren
Herzschrittmacher-Kontrolle
Histopathologie beim Hautkrebs-Screening
HIV-Aids
Homdopathie
Horgerateversorgung (Kinder und Erwachsene)
Intravitreale Medikamenteneingabe
invasive Kardiologie
Kapselendoskopie-Dinndarm
Knochendichte-Messung
Koloskopie
kinstliche Befruchtung
Kurérztliche Tatigkeit
Labordiagnostik
Langzeit-EKG-Untersuchungen
Mammographie/Mammographie-Screening
Medizinische Rehabilitation
Molekularpathologie, Molekulargenetik
MR-Angiographie
MRSA
MRT allgemein / MRT der Mamma
Neuropsychologische Therapie
Nuklearmedizin
Onkologisch verantwortlicher Arzt
Otoakustische Emission
Photodynamische Therapie
Phototherapeutische Keratektomie
Physikalische Therapie
Praxisassistentin
Psychosomatische Grundversorgung
Psychotherapie
Radiologie - allgemein und interventionell
Schlafbezogene Atmungsstorungen
Schmerztherapie
Sozialpadiatrie
Sozialpsychiatrische Versorgung v. Kindern/Jugendlichen
Soziotherapie
StoBwellenlithotripsie
Strahlentherapie
substitutionsgestiitzte Behandlung Opiatabhangiger
Tonsillotomie
Ultraschalldiagnostik
Urinzytologie
Vakuumbiopsie der Brust
Zervix-Zytologie

Assistenten, Vertretung und Famuli

Gruppenleiterin

Studierendenberatung

Stipendienprogramm

Arzte in Weiterbildung

Famulatur

Vertretung/Assistenten

Vertretung, Sicherstellungs- und Entlastungsassistenten

Ansprechpartnerin

conny.zimmermann@kvsa.de
kathrin.hanstein@kvsa.de / anke.roessler@kvsa.de /
kathrin.kurzbach@kvsa.de
maria-tatjana.kunze@kvsa.de
josefine.mueller@kvsa.de

heike.druenkler@kvsa.de

ingrid.zielinski@kvsa.de / annette.mueller@kvsa.de
christin.richter@kvsa.de

anke.schmidt@kvsa.de / christin.richter@kvsa.de

stephanie.schoenemeyer@kvsa.de
stephanie.schoenemeyer@kvsa.de
anke.schmidt@kvsa.de
anke.schmidt@kvsa.de
annett.irmer@kvsa.de
stephanie.schoenemeyer@kvsa.de
anke.schmidt@kvsa.de
birgit.maiwald@kvsa.de
kathrin.kuntze@kvsa.de
stephanie.schoenemeyer@kvsa.de
annett.irmer@kvsa.de

birgit. maiwald@kvsa.de
kerstin.muenzel@kvsa.de
claudia.hahne@kvsa.de

birgit. maiwald@kvsa.de
claudia.hahne@kvsa.de
anke.schmidt@kvsa.de
anke.schmidt@kvsa.de
karin.nitsche@kvsa.de
karin.nitsche@kvsa.de
annett.irmer@kvsa.de
anke.schmidt@kvsa.de
karin.nitsche@kvsa.de
stephanie.schoenemeyer@kvsa.de
stephanie.schoenemeyer@kvsa.de
anke.schmidt@kvsa.de
stephanie.schoenemeyer@kvsa.de
claudia.hahne@kvsa.de
kerstin.muenzel@kvsa.de
claudia.hahne@kvsa.de
anke.schmidt@kvsa.de
marlies.fritsch@kvsa.de
anke.schmidt@kvsa.de
annett.irmer@kvsa.de
kerstin.muenzel@kvsa.de
karin.nitsche@kvsa.de
anke.schmidt@kvsa.de
stephanie.schoenemeyer@kvsa.de
anke.schmidt@kvsa.de
stephanie.schoenemeyer@kvsa.de
silke.borumm@kvsa.de
kerstin.muenzel@kvsa.de
carmen.platenau@kvsa.de
kerstin.muenzel@kvsa.de
anke.schmidt@kvsa.de
anke.schmidt@kvsa.de

birgit. maiwald@kvsa.de
claudia.hahne@kvsa.de
silke.orumm@kvsa.de
silke.orumm@kvsa.de
stephanie.schoenemeyer@kvsa.de
anke.schmidt@kvsa.de
kerstin.muenzel@kvsa.de

birgit. maiwald@kvsa.de
silke.orumm@kvsa.de
silke.borumm@kvsa.de
kerstin.muenzel@kvsa.de
kerstin.muenzel@kvsa.de
karin.nitsche@kvsa.de
anke.schmidt@kvsa.de
kathrin.kuntze@kvsa.de / carmen.platenau@kvsa.de
anke.schmidt@kvsa.de
kathrin.hanstein@kvsa.de
karin.nitsche@kvsa.de

silke.borumm@kvsa.de
christin.richter@kvsa.de
kathrin.kurzbach@kvsa.de
claudia.hahne@kvsa.de
marlies.fritsch@kvsa.de

marlies.fritsch@kvsa.de

Telefonnummer
0391 627-6458

0391 627-7459/ -6438

0391 627-6459
0391 627-6437
0391 627-6439
0391 627-7438

0391 627-7455/ -6455

0391 627-7460

0391 627-6453/ -7460

0391 627-7453
0391 627-7453
0391 627-6453
0391 627-6453
0391 627-7440
0391 627-7453
0391 627-6453
0391 627-6461
0391 627-7444
0391 627-7453
0391 627-7440
0391 627-6461
0391 627-6441
0391 627-6454
0391 627-6461
0391 627-6454
0391 627-6453
0391 627-6453
0391 627-6440
0391 627-6440
0391 627-7440
0391 627-6453
0391 627-6440
0391 627-7453
0391 627-7453
0391 627-6453
0391 627-7453
0391 627-6454
0391 627-6441
0391 627-6454
0391 627-6453
0391 627-7461
0391 627-6453
0391 627-7440
0391 627-6441
0391 627-6440
0391 627-6453
0391 627-7453
0391 627-6453
0391 627-7453
0391 627-6460
0391 627-6441
0391 627-6444
0391 627-6441
0391 627-6453
0391 627-6453
0391 627-6461
0391 627-6454
0391 627-6460
0391 627-6460
0391 627-7453
0391 627-6453
0391 627-6441
0391 627-6461
0391 627-6460
0391 627-6460
0391 627-6441
0391 627-6441
0391 627-6440
0391 627-6453

0391 627-7444/ -6444

0391 627-6453
0391 627-7459
0391 627-6440

0391 627-6460
0391 627-7460
0391 627-6459
0391 627-6454
0391 627-7461

0391 627-7461



Bundeszentrale
far
gesundheitliche
Aufklarung

»,1ch hab’s geschafft.
Und du?”

www.rauchfrei-info.de




