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Die nachsten
Zahlungstermine

12. Januar 2015
Abschlagszahlung Dezember 2014

30. Januar 2015
Restzahlung 3/2014

10. Februar 2015
Abschlagszahlung Januar 2015

10. Méarz 2015
Abschlagszahlung Februar 2015

10. April 2015
Abschlagszahlung Mérz 2015

30. April 2015
Restzahlung 4/2014

11. Mai 2015
Abschlagszahlung April 2015

10. Juni 2015
Abschlagszahlung Mai 2015

10. Juli 2015
Abschlagszahlung Juni 2015

31. Juli 2015
Restzahlung 1/2015

10. August 2015
Abschlagszahlung Juli 2015

10. September 2015
Abschlagszahlung August 2015

12. Oktober 2015
Abschlagszahlung September 2015

30. Oktober 2015
Restzahlung 2/2015

10. November 2015
Abschlagszahlung Oktober 2015

10. Dezember 2015
Abschlagszahlung November 2015

* Abschlagszahlungen im Notarztdienst wegen
individueller Berechnung zirka fiinf Tage spéater

KVB INFOS 1-2/2015

Abrechnungsabgabe fiir das Quartal 4/2014

Bitte Ubermitteln Sie uns lhre Abrech-
nung fir das vierte Quartal 2014 bis
spatestens Montag, den 12. Januar
2015, online (iber das Portal ,,Meine
KVB* (KV-SafeNet* oder KV-Ident),
Uber D2D oder KV-Connect. Gerne
kdnnen Sie uns Ihre Abrechnung und
Unterlagen auch schon frither zu-
senden. Nadhere Informationen zur
Online-Abrechnung finden Sie unter
www.kvb.de in der Rubrik Praxis/
Online-Angebote/Online-Abrechnung.

Bitte Uberzeugen Sie sich vor der
Ubermittlung Ihrer Abrechnung, dass
diese vollstandig und korrekt ist. Wir
empfehlen dazu die Durchsicht der
in Ihrer Praxissoftware durch das
KBV-Prifmodul erzeugten GNR-
Statistik (also der Aufstellung/Uber-
sicht aller abgerechneten Gebiihren-
nummern/Leistungspositionen) und
gegebenenfalls der Fallstatistik.
Dadurch verschaffen Sie sich einen
schnellen Uberblick und haben noch
die Moglichkeit, eventuell erforder-
liche Korrekturen oder Erganzun-
gen vor der Ubermittlung der Ab-
rechnung vorzunehmen. Bitte be-
achten Sie weiterhin die personli-
che Leistungserbringung qualifikati-
onsgebundener Leistungen. Diese
Regelung ist insbesondere zu be-
achten bei angestellten Arzten, in
Berufsausiibungsgemeinschaften
und Medizinischen Versorgungs-
zentren.

Sollten Sie trotzdem nach erfolgter
Ubermittlung lhrer Abrechnung fest-
stellen, dass Sie doch noch einen
nachtréaglichen Berichtigungs- oder
Ergdnzungswunsch haben, schicken
Sie uns lhren Anderungswunsch bit-
te sofort zu. Sofern uns lhr Wunsch
innerhalb eines Monats nach dem
offiziellen Abrechnungsabgabeter-
min erreicht, kénnen wir die Ande-
rungen noch aktuell in lhrer Abrech-
nung bericksichtigen.

Nach den aktuell giiltigen Abrech-
nungsbestimmungen der KVB (Pa-
ragraf 3 Absatz 3) gilt Folgendes:

(3) Eine nachtrégliche Berichtigung
oder Ergénzung eines bereits einge-
reichten Behandlungsfalles ist unbe-
schadet der Absétze 1 und 2 durch
den Vertragsarzt innerhalb eines
Monats nach Ablauf der von der KVB
zur Einreichung der Abrechnung fest-
gesetzten Frist zuldssig. Ausnahms-
weise kann die Abrechnung noch
nach dem Ende dieser Frist berichtigt
oder ergénzt werden, wenn dies

B /nnerhalb eines Monats nach Er-
halt des Honorarbescheides und
der Richtigstellungsmitteilung be-
antragt wird,

B die eingereichte Abrechnung ob-
Jektiv erkennbar unzutreffend ist
und

W dje Nichtvergiitung der betroffe-
nen Leistungen einen Honorar-
verlust zur Folge hétte, der einen
unverhéltnisméBigen Eingriff in
den Vergiitungsanspruch des
Vertragsarztes darstellen wiirde.

Die Gesamtversion finden Sie unter
www.kvb.de in der Rubrik Service/
Rechtsquellen/Buchstabe ,,A”.

Anschrift fiir Korrekturwiinsche
(nach Paragraf 3 Absatz 3 Satz 1)
und/oder Korrekturantrége (nach
Paragraf 3 Absatz 3 Satz 2):

Kassenérztliche Vereinigung Bayerns
»~Abrechnungskorrekturen®
WitschelstraBe 106

90431 Nlrnberg

Zusiétzliche Abrechnungsunter-
lagen auf dem Postweg:

Den Abrechnungsunterlagen muss -
neben lhrer online Gbermittelten
Abrechnung - wie bisher die unter-
schriebene Sammelerkléarung (bitte
das Quartal eintragen) einschlieBlich

*Bitte beachten Sie, dass KV-SafeNet nicht mit der Firma SafeNet, Inc., USA, in firmenméBiger oder vertraglicher Verbindung steht.



notwendiger Unterlagen, wie bei-
spielsweise Krankenscheine Sozial-
hilfe, beigefligt werden. Ein aktuel-
les Exemplar der Sammelerklarung
kdnnen Sie unter www.kvb.de unter
Service/Formulare und Antrége/
Buchstabe ,,S“ herunterladen. Zur
besseren Ubersicht tber die einzu-
reichenden Scheine steht lhnen
das Merkblatt ,,Besondere Kosten-
trager” zur Verfligung. Eine aus-
fuhrliche Beschreibung finden Sie
unter www.kvb.de in der Rubrik
Abrechnung/Erstellung-Abgabe-
Korrektur/Besondere Kostentréger.

Anschrift fir Briefsendungen:
Kassenérztliche Vereinigung Bayerns
,Quartalsabrechnung®

93031 Regensburg

Anschrift fir Packchen/Pakete:
Kassenérztliche Vereinigung Bayerns
YorckstraBe 15

93049 Regensburg

Bitte vergessen Sie nicht, den Arzt-
stempel einschlieBlich der Betriebs-
stattennummer auf den eingereich-
ten Unterlagen sowie dem Briefum-
schlag anzubringen.

Sollten Sie ausnahmsweise die Frist
nicht einhalten konnen, haben Sie
die Moglichkeit, unter der E-Mail-
Adresse Terminverlaengerung@
kvb.de oder unter der Faxnummer
09 41 / 39 63 - 1 38 mit Begriindung
eine Verlangerung der Abgabefrist
zu beantragen.

Wichtig: Eine mdgliche Verldngerung
der Abgabefrist bezieht sich aus-
schlieBlich auf lhre Abrechnung,
nicht auf die elektronische Dokumen-
tation der Qualitatssicherungs- und
Zusatzvereinbarungen der KVB.

Empfangsbestéatigungen tber den
Erhalt Ihrer Abrechnungsunterlagen

erhalten Sie unter der Faxnummer
09 41 /39 63-138.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
089/57093-40010
089/57093-400 11
Abrechnungsberatung@kvb.de

Telefon
Fax
E-Mail

Notarzteinsatze liber emDoc
Eine Besonderheit stellt die Einrei-
chung und Abrechnung von Notarzt-
einsatzen Uber emDoc dar. Mit em-
Doc kénnen Sie Ihre Félle laufend zur
Abrechnung einreichen. Alle bis zum
jeweiligen Abrechnungslauf einge-
reichten Félle werden bericksichtigt.

Anders als bei der sonst erforderli-
chen Einreichung der handschriftlich
unterzeichneten Sammelerklérung
bestatigen Sie in emDoc auf elektro-
nischem Weg, dass Sie die Leistun-
gen personlich den Bestimmungen
entsprechend erbracht haben.

Bitte beachten Sie auch unsere ge-
sonderten Informationen zu emDoc
und zur ,Notarztdienst-Abrechnung®
unter www.kvb.de in der Rubrik
Abrechnung/Erstellung-Abgabe-
Korrektur/Notarztdienst-Abrech-
nung.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -88088
Fax 089 /57093 -649 25
E-Mail emDoc@kvb.de

ABRECHNUNG

Informationen zum HVM,
Stand 1. Januar 2015

Die wichtigsten Informationen zum
HVM finden Sie auch im Internet
unter www.kvb.de in der Rubrik
Abrechnung/Honorar/Honorar ab
01.01.15.

Die Vertreterversammlung der KV
Bayerns hat am 22. November 2014
beschlossen, den HVM 2014 mit
wenigen Anderungen auch fiir die
Zeit ab 1. Januar 2015 fortzufiihren.
Beibehalten wird damit die seit An-
fang 2013 bekannte Obergrenzen-
systematik aus RLV und QZV mit
vor Jahresbeginn mitgeteilten kalku-
latorischen Jahresfallwerten und den
aktuellen Fallzahlen als grundsatzli-
che Basis flr die Berechnung der
Obergrenze.

Uberblick iiber die wichtigsten
Anderungen:

Eine Anderung betrifft den Leistungs-
topf des , Arztlichen Bereitschafts-
dienstes und der Notfallbehandlun-
gen durch nicht an der vertragséarzt-
lichen Versorgung teilnehmende Arz-
te, Institute und Krankenhduser*.
Leistungen wahrend der Zeiten des
Arztlichen Bereitschaftsdienstes wer-
den einheitlich fiir Vertragsarzte und
Krankenhduser zu den Preisen der
Bayerischen Euro-Gebihrenordnung
(BEGO) verglitet. Fir Krankenhauser
kann es auBerhalb dieser Zeiten, also
vor allem zu den Sprechstundenzei-
ten fur Vertragséarzte, zu Quotierun-
gen kommen. Zur Abgrenzung mis-
sen Krankenh&user den Zeitpunkt
der Leistungserbringung nun kenn-
zeichnen.

Neu im HVM ist auch eine Regelung,
die automatisch zum Tragen kommt,
sobald der Landesausschuss der Arz-
te und Krankenkassen (LA) einen Be-
schluss Uber eine eingetretene, eine
drohende Unterversorgung oder

einen lokalen Versorgungsbedarf

KVB INFOS 1-2/2015
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getroffen hat (Paragraf 100 Absatz 1
oder 3 SGB V): Liegt ein solcher Be-
schluss des LA vor, bleiben RLV-
Fille, die von den betroffenen Arzten
im (drohend) unterversorgten Pla-
nungsbereich/Gebiet im aktuellen
Quartal erbracht werden, fiir diese
Arzte bei der Ermittlung ihrer RLV-
Fallzahl sowohl bei der Fallzahlzu-
wachsbegrenzung als auch bei der
Fallwertminderung unberiicksichtigt.
Fir Arzte, die nicht direkt im Pla-
nungsbereich tatig sind, sondern ih-
ren Sitz in einem angrenzenden Pla-
nungsbereich haben, gibt es eine
entsprechende Antragsmdglichkeit.

Eine weitere Anderung betrifft das
Thema ,,Ambulante spezialfachéarzt-
liche Versorgung (ASV)*“. Hier geht
es darum, auf einen erstmaligen Be-
schluss des Bewertungsausschusses
zur Bereinigung der morbiditatsbe-
dingten Gesamtvergiitung (MGV)
aufgrund der ASV zu reagieren, denn
nach dem Sozialgesetzbuch (SGB V)
ist die MGV um die Leistungen der
ASV zu bereinigen. Um die fachérzt-
liche Grundversorgung durch die Be-
reinigung nicht zu belasten, muss
der Bereinigungsbetrag innerhalb
der MGV, soweit méglich, dort be-
ricksichtigt werden, wo auBerhalb
der MGV die Teilnahme an der ASV
fur eine zusétzliche Verglitung sorgt:
fachgruppenspezifisch und arztbe-
zogen. Mit den Anderungen wird nun
im HVM eine Grundlage fir die fach-
gruppen- und arztbezogene Berei-
nigung geschaffen, die sich grund-
satzlich auf den RLV-Teil der Ober-
grenze beschréankt.

HonorarverteilungsmaBstab der
KV Bayerns - Ubersicht

(Stand 1. Januar 2015)
Obergrenze aus RLV und QzZV

B Bis zur Obergrenze erfolgt eine

KVB INFOS 1-2/2015

Verglitung zu den Preisen der
B€GO. Wird die Obergrenze
Gberschritten, wird flr diese
Uberschreitung eine abgesenkte
Vergiitung bezahlt. Diese soge-
nannte ,Uberschreitungsquote®
ist je Fachgruppe unterschiedlich.

B Fir die Obergrenze relevant sind
auch ab Quartal 1/2015 weiter-
hin grundsétzlich die aktuellen
RLV- beziehungsweise QZV- Fall-
zahlen.

B Vor Jahresbeginn werden - fir
alle Quartale gleich - fachgrup-
penspezifische (kalkulatorische)
RLV- und QZV-Fallwerte fiir das
Jahr 2015 im Internet bekannt-
gegeben. Die RLV-Fallwerte sind
dabei im hausarztlichen Versor-
gungsbereich in finf Altersklas-
sen beziehungsweise im fach-
arztlichen Versorgungsbereich
in drei Altersklassen unterteilt.

B Sie finden die kalkulatorischen
Fallwerte 2015 ab 1. Dezember
2014 unter www.kvb.de in der
Rubrik Abrechnung/Honorar/Ho-
norar ab 01.01.15/Fallwerte-Fall-
zahlen-Quoten.

Ermittlung der Obergrenze

B Die vor Jahresbeginn bekanntge-
gebenen RLV-und QZV-Fallwerte
kénnen zum Zeitpunkt der Ab-
rechnung abgesenkt werden, falls
insbesondere eine entsprechen-
de Fallzahl- beziehungsweise Men-
gendynamik dies in den einzelnen
Fachgruppen notwendig macht.
Dabei gilt eine Untergrenze in H6-
he von 95 Prozent fiir die RLV-
Fallwerte und 85 Prozent fir die
QZV-Fallwerte, das heiBt, im RLV
werden als Mindestfallwert 95
Prozent des kalkulatorischen RLV-
Fallwerts am Quartalsende zu-
grunde gelegt, im QZV gilt ein
Mindestfallwert von 85 Prozent
des kalkulatorischen QZV-Fall-
werts.

B Die Obergrenze ergibt sich aus
der Multiplikation dieser Fallwer-
te mit den aktuellen Fallzahlen
und wird nach Eingang der Ab-
rechnung ermittelt. Das Ergebnis
der Honorarermittlung sowie De-
tails zu Obergrenze und Uber-
schreitung der Obergrenze kdn-
nen dann den Honorarunterlagen
entnommen werden.

B Beibehalten werden auch die Re-
gelungen der Fallwertminderung,
der Verrechenbarkeit zwischen
RLV und QZV, der Verrechnungs-
moglichkeiten innerhalb einer
Berufsausiibungsgemeinschaft
(BAG) sowie die BAG-Zuschlags-
regelung.

Fallzahlzuwachsbegrenzung
Weiterhin gilt auch die zum 1. Januar
2013 eingefiihrte Fallzahlzuwachs-
begrenzung im RLV: Steigen in einer
Fachgruppe die RLV-Fallzahlen ins-
gesamt um mehr als drei Prozent
im Vergleich zum Vorjahresquartal,
gelten fiir Arzte dieser Fachgruppe,
die selbst eine entsprechende Fall-
zahlsteigerung haben, nicht die ak-
tuellen Fallzahlen, sondern die jewei-
ligen Vorjahresfallzahlen plus drei
Prozent. Sonderregelungen gibt es
bei bestehenden Selektivvertragen,
die eine Vollversorgung zum Inhalt
haben (Stichwort Hausarztzentrier-
te Versorgung) beziehungsweise
bei (drohender) Unterversorgung/
bei einem festgestellten lokalen Ver-
sorgungsbedarf (Paragraf 100 Ab-
satz 1 oder 3 SGB V). Nahere Infor-
mationen finden Sie in unserer ak-
tualisierten Online-Fassung der
Honorarbroschire ,Erlduterungen
zum HonorarverteilungsmaBstab
der KV Bayerns ab 1. Januar 2015
unter www.kvb.de in der Rubrik
Abrechnung/Honorar/Honorar ab
01.01.15.



Antrage zur Anpassung der Ober-
grenze beziehungsweise auf Ho-
norarausgleich

Weiterhin besteht die Méglichkeit,
einen Antrag zur Anpassung der
Obergrenze zu stellen. Dabei ist zu
unterscheiden zwischen Fallzahlan-
tragen (nur noch in Fallen einer er-
folgten Fallzahlzuwachsbegrenzung)
und Fallwertantrégen aufgrund eines
besonderen Versorgungsbedarfs.
Hier wird fir die Zeit ab 1. Januar
2015 die bereits bekannte Syste-
matik unveréandert beibehalten.

Fortgefiihrt wird auch die Honorar-
ausgleichsregelung des Jahres
2014. Eine Ausgleichszahlung kann
erfolgen:

B Wenn der Auszahlungspreis um
mindestens 15 Prozent niedri-
ger ist als im korrespondieren-
den Quartal des Jahres 2012.

B Die Ausgleichsregelung erfolgt
nur auf Antrag.

B Eine Ausgleichszahlung ist jedoch
ausgeschlossen, wenn im Ver-
gleich zum korrespondierenden
Quartal des Jahres 2012 eine
Honorarsteigerung vorliegt.

Fur beide Regelungen (Anpassung der
Obergrenze beziehungsweise Aus-
gleichsregelung) ist jeweils ein An-
trag erforderlich. Weitere Informa-
tionen zur Antragsstellung finden
Sie unter www.kvb.de in der Rub-
rik Abrechnung/Honorar/Honorar
ab 01.01.15/Antrdge Obergrenze.

Weitere Honorarbestandteile

Das Honorar aus der Obergrenze

(und Uberschreitung) stellt nicht

das gesamte Honorar der Praxis

dar. Weitere Honorarbestandteile

sind:

B |eistungen, die nach HVM als
sfreie Leistungen gegebenen-
falls je Fachgruppe unterschied-

lich ohne Mengenbegrenzung zu
den Preisen der BEGO verglitet
werden.

B | eistungen, die zwar grundsatz-
lich als freie Leistungen vergltet
werden sollen. Je nach Abrech-
nungsverhalten in der Fachgrup-
pe kann es bei diesen Leistungen
aber zu einer Quotierung kom-
men (,,Topf im Topf-Leistungen®).

B Leistungen aus weiteren Leis-
tungsbereichen, fir die jeweils
gesonderte (Quotierungs-) Rege-
lungen gelten (zum Beispiel La-
borleistungen, Leistungen im or-
ganisierten Bereitschaftsdienst,
Leistungen der Pathologie, der
Humangenetik sowie Kostenpau-
schalen des Kapitels 40, Vergi-
tung aufgrund der ,,Pauschale
fur die facharztliche Grundver-
sorgung® (PFG), Leistungsfonds
flr psychotherapeutische Leis-
tungen soweit diese nicht auBer-
halb der MGV vergtlitet werden,
Leistungsfonds fiir ermachtigte
Arzte).

B |eistungen, die von den Kranken-
kassen als Einzelleistungen zu
den Preisen der BEGO verglitet
werden.

HVM-Text und Vorgaben der
Kassenaérztlichen Bundesvereini-
gung (KBV)

Den aktualisierten HVM-Text finden
Sie unter www.kvb.de in der Rub-

rik Service/Rechtsquellen/Buchsta-
be ,H‘/HonorarverteilungsmaBstab.

Bei der Gestaltung des HVM sind
zudem die ,,KBV-Vorgaben zur Ho-
norarverteilung® gemaB Paragraf
87b Absatz 4 SGB V zu beachten.
Diese sind im Internet veroffent-
licht. Sie finden die KBV-Vorgaben
unter www.kbv.de in der Rubrik
Service/Rechtsquellen/weitere
Rechtsquellen als Lesefassungen

ABRECHNUNG

sowie die entsprechenden Ande-
rungsbeschliisse des KBV-Vorstands.
Zudem ist dort aufgefiihrt, ab wann
die jeweiligen KBV-Vorgaben giiltig
sind. Sie finden einen Link auf die
KBV-Vorgaben auch im Anschluss
an die HVM-Textfassung unter
www.kvb.de in der Rubrik Service/
Rechtsquellen/Buchstabe ,,H"/
HonorarverteilungsmaBstab. Sofern
Sie keinen Internetzugang besitzen
oder lhnen technische Probleme
den Zugriff auf den oben genannten
Link verwehren, konnen Sie die
KBV-Vorgaben auch per E-Mail an
info@kvb.de oder telefonisch unter
089 /57093-400 10 kostenlos
bei uns anfordern.

Kalkulatorische Fallwerte 2015
und Honorar- und Ergénzungs-
broschiire

Sie finden die kalkulatorischen Fall-
werte 2015 ab 1. Dezember 2014
unter www.kvb.de in der Rubrik
Abrechnung/Honorar/Honorar ab
01.01.15/Fallwerte-Fallzahlen-Quo-
ten.

Allgemeine Informationen zum HVM
erhalten Sie unter www.kvb.de in
der Rubrik Abrechnung/Honorar/
Honorar ab 01.01.15. Dort finden
Sie auch aktualisierte Online-Fas-
sungen der Honorarbroschiire ,,Er-
lauterungen zum Honorarverteilungs-
maBstab der KV Bayerns ab 1. Ja-
nuar 2015“ sowie der ,,Ergdnzungs-
broschiire QZV und Leistungen au-
Berhalb RLV und QZV ab 1. Januar
2015%

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail Abrechnungsberatung@kvb.de

KVB INFOS 1-2/2015

5



6

ABRECHNUNG

Anderungen des EBM zum
1. Januar 2015

Der Bewertungsausschuss hat in
seiner 335., 339. und 340. Sitzung
Anderungen des Einheitlichen Be-
wertungsmaBstabs (EBM) mit Wir-
kung zum 1. Januar 2015 beschlos-
sen. Ebenfalls mit Wirkung zum 1.
Januar 2015 wurde von den Partnern
des Bundesmantelvertrags-Arzte
Anderungen im Kapitel 40 (Kosten-
pauschalen) beschlossen. Uber die
wichtigsten Anderungen wurden
die betroffenen Arzte bereits ge-
sondert informiert. Nachfolgend
stellen wir Ihnen diese bis einschlieB-
lich Seite 11 vor.

Die Beschliisse mit den Anderun-
gen im Detail wurden auf der Inter-
netseite des Instituts des Bewer-
tungsausschusses (www.institut-
des-bewertungsausschusses.de in
der Rubrik Bewertungsausschuss/
Beschliisse) veroffentlicht.

KVB INFOS 1-2/2015

Allgemeines zu den Anderungen des EBM

Bayerische Euro-Gebiihrenord-
nung (B€GO) ab 1. Januar 2015

Die vertragsarztlichen Leistungen
werden nach der regionalen BEGO
vergiitet. Grundlage der BEGO ist
der vom Bewertungsausschuss be-
schlossene Einheitliche Bewertungs-
maBstab (EBM), in dem der Inhalt
der arztlichen Leistungen und ihr
wertmaBiges, in Punkten ausge-
driicktes Verhaltnis zueinander fest-
gelegt sind.

Aus dem EBM fiir arztliche Leistun-
gen und dem regionalen Punktwert
ergibt sich die Bayerische Geblhren-
ordnung mit Europreisen. Fir das
Jahr 2015 konnte zum Zeitpunkt des
Redaktionsschlusses dieser Ausga-
be noch kein bayerischer Punktwert
vereinbart werden. Aus diesem Grund
werden die Europreise der BEGO
vorlaufig mit dem auf Bundesebene
festgelegten Orientierungswert in
Hohe von 10,2718 Cent berechnet.
Die Vero6ffentlichung der BEGO so-
wie die in den nachfolgenden Bei-
tragen zu den EBM-Anderungen
zum 1. Januar 2015 ausgewiesenen
B€GO-Preise stehen deshalb noch
unter dem Vorbehalt des Vertrags-
abschlusses zwischen der KVB und
den Landesverbanden der Kranken-
kassen, sowie der Ersatzkassen
oder einer Entscheidung des Lan-
desschiedsamts fir die vertrags-
arztliche Versorgung in Bayern.

Veroffentlichung der BEGO
im Internet

Die neue BEGO stellen wir lhnen aus-
schlieBlich auf der Internetseite der
KVB unter www.kvb.de in der Rub-
rik Abrechnung/BEGO-EBM zur Ver-
fligung. Hier haben Sie die Wahl
zwischen der BEGO als GOP-Uber-
sicht mit bayerischen Euro-Preisen
im PDF-Format (6ffentlicher Be-

reich) oder dem elektronischen
B€GO-Informationssystem als On-
line- oder Download-Version (ge-
schlossener Mitgliederbereich).

Eine Versendung der BEGO auf CD-
ROM mit dem Mitgliedermagazin
erfolgt seit Oktober 2013 nicht mehr,
nachdem sich bei vorhergehenden
Versandaktionen immer wieder ge-
zeigt hat, dass kurzfristig auf Bun-
desebene noch beschlossene An-
derungen zur Gebuhrenordnung
von uns beim Druck der CDs nicht
mehr bericksichtigt werden konn-
ten und so die Aktualitat der ausge-
lieferten Euro-Gebiihrenordnungen
nicht gewéhrleistet war.

Sofern Sie keinen Internetzugang
besitzen oder Ihnen technische Pro-
bleme den Zugriff auf die von uns
im Internet bereitgestellten Informa-
tionen verwehren, konnen Sie die
B€GO auf CD natdrlich auch per E-
Mail unter info@kvb.de oder telefo-
nisch unter 0 89 / 57 09 34 00 - 10
kostenlos bei uns anfordern.



Anderungen des EBM im Bereich Hausérzte

Beschluss aus der 339. Sitzung des
Bewertungsausschusses, Teil A und B

Neue hausarztliche Gebiihren-
ordnungspositionen fiir nicht-
arztliche Praxisangestellte

Im hausérztlichen Bereich wird der
Einsatz von besonders qualifizierten,
nicht-arztlichen Mitarbeitern auch
in nicht unterversorgten Gebieten
gefordert. Hausarztpraxen mit be-
sonders qualifizierten, nicht-arztli-
chen Praxisangestellten erhalten
einen festen Zuschlag zur Vorhalte-
pauschale, um die Kosten flir Aus-
bildung, Ausstattung, Gehalter etc.
zu decken. Gleichzeitig wird der Haus-
besuch durch diese Angestellten
besser vergitet.

Generell ist bei der Abrechnung
der neuen GOPen Folgendes zu
beachten

B Diese kdnnen nur von delegie-
renden Vertragsarzten unter
Berilicksichtigung
B der berufsrechtlichen

Bestimmungen,
B der Anlage 8 zu Paragraf 15
Absatz 1 BMV-A und
B der Voraussetzungen der
Praambel 3.2.1.2 EBM
berechnet werden, sofern diese
Leistungen von entsprechend
qualifizierten nicht-arztlichen
Praxisassistenten erbracht
werden.

B Die vom nicht-arztlichen Praxis-
assistenten erhobenen Befunde,
gegebenen Anweisungen bezieh-
ungsweise durchgefiihrten MaR-
nahmen sind zu dokumentieren.

B FEine Genehmigung durch die KVB
auf Basis der Delegationsverein-
barung und eine Mindestzahl von
Behandlungsfallen sind erforder-
lich.

Neu: GOP 03060 - Zuschlag zur
GOP 03040 fiir die Anstellung
einer qualifizierten, nicht-arztli-
chen Praxisassistenz geméaB An-
lage 8 zum BMV-A

22 Punkte
2,26 Euro

EBM-Bewertung
Preis BEGO"

Wird von der KVB zugesetzt:

B nur in Behandlungsféllen, in denen
die Vorhaltepauschale vergiitet
wird

B Vergiitung des Zuschlags erfolgt
bis maximal 12.851 Punkte
(1.320 Euro) im Quartal

Verringerung des Hochstwerts
um jeweils 22 Punkte je Behand-
lungsfall aus HzV-Vertrdgen nach
Paragraf 73b SGB V und/oder
Vertragen zur knappschaftsarzt-
lichen Versorgung. Fiir die Fall-
zahlung werden die HzV-Behand-
lungsfélle herangezogen, die von
Ilhnen in der Abrechnung mit der
Kennnummer 88192 gekenn-
zeichnet wurden.

Beispiel: Praxis hat 1.000 fir
die Fallzahlung relevante Behand-
lungsfélle, davon 800 GKV-Falle
und 200 HzV-Falle

1.000 Behandlungsfélle x 22
Punkte = 22.000 Punkte
(Hochstwert: 12.851 Punkte)

12.851 Punkte - 4.400 Punkte
(200 HzV-Félle x 22 Punkte) =
8.451 Punkte

B Ubergangsregelung: Zuschlag
wird bereits ab Beginn der Aus-
bildung des Mitarbeiters zum
nicht-arztlichen Praxisassisten-
ten gewéhrt. Die Ausbildung muss
bis zum 30. Juni 2016 abge-
schlossen sein.

ABRECHNUNG

Neu: GOP 03062 - Gebiihrenord-
nungsposition einschlieBlich We-
gekosten - entfernungsunabhan-
gig - fur arztlich angeordnete
Hilfeleistungen anderer Perso-
nen nach Paragraf 28 Absatz 1
Satz 2 SGBV, die in der Hauslich-
keit der Patienten in Abwesenheit
des Arztes erbracht werden, wenn
die Voraussetzungen des Paragra-
fen 3 Anlage 8 zum Bundesmantel-
vertrag-Arzte vorliegen

166 Punkte
17,05 Euro

EBM-Bewertung
Preis BEGO"

B in begrindetem Einzelfall neben
den Besuchen nach den GOP
01410, 01411, 01412, 01413
berechnungsféhig (Feldkennung
5009)

Neu: GOP 03063 - Gebiihrenord-
nungsposition einschlieBlich We-
gekosten - entfernungsunabhén-
gig - fir arztlich angeordnete
Hilfeleistungen anderer Perso-
nen nach Paragraf 28 Absatz 1
Satz 2 SGB, die in der Hauslichkeit
der Patienten in Abwesenheit des
Arztes erbracht werden, fiir einen
weiteren Patienten in derselben
hauslichen Gemeinschaft, fiir einen
Patienten im Alten- oder Pflegehei-
men und/oder fiir Patienten im
Rahmen der weiteren postoperati-
ven Behandlung gemaB der GOP
31600 bei Vorliegen der Vorausset-
zungen des Paragraf 3 Anlage 8
zum Bundesmantelvertrag-Arzte

122 Punkte
12,53 Euro

EBM-Bewertung
Preis BEGO"

B in begriindetem Einzelfall neben
den Besuchen nach den GOP
01410, 01411, 01412, 01413 und
01415 berechnungsfahig
(Feldkennung 5009)

1) Die ausgewiesenen BEGO-Preise stehen unter dem Vorbehalt des Vertragsabschlusses zwischen der KVB und den
Landesverbénden der Krankenkassen und den Ersatzkassen oder einer Entscheidung des Landesschiedsamtes

KVB INFOS 1-2/2015
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Fiir die Abrechnung der GOPen

03062 und 03063 ist Folgendes

zu beachten:

B einmal je Sitzung berechnungs-
fahig

B daneben kdnnen in der gleichen
Sitzung nur Leistungen des
Allgemeinlabors (Abschnitt 32.2)
und der hausérztliche postope-
rative Behandlungskomplex
nach GOP 31600 abgerechnet
werden

B nurin Féllen berechnungsfahig,
in denen eine Versichertenpau-
schale abgerechnet wurde

B am Behandlungstag neben den
GOPen 40240 und 40260 nicht
berechnungsfahig

B GOPen 03062 und 03063 in
derselben Sitzung nebeneinan-
der nicht berechnungsféhig

Streichung der Kostenpau-
schalen 40870 und 40872

Mit Einfiihrung der neuen Leistungen
fur die Vergltung der nicht-arztlichen
Praxisassistenten werden die in die
Gebiihrenordnungspositionen 03062
und 03063 uberflihrten Kostenpau-
schalen 40870 und 40872 aus dem
Abschnitt 40.18 gestrichen.

Gesprache nach GOPen 03230
und 04230: Aufhebung der Ein-
schrankung auf lebensveran-
dernde Erkrankungen

Das problemorientierte arztliche Ge-
sprach (GOP 03230 beziehungswei-
se 04230) war bislang nur im Zusam-
menhang mit einer lebensverandern-
den Erkrankung berechnungsféhig.
Diese Einschréankung wurde nun
aufgehoben. Die Leistungslegenden
der GOPen 03230 und 04230 wer-
den in ,Problemorientiertes arztli-
ches Gespréach, das aufgrund von
Art und Schwere der Erkrankung
erforderlich ist“ geandert.

KVB INFOS 1-2/2015

Anderungen des EBM im Bereich Kinder-

und Jugendarzte

Beschluss aus der 340. Sitzung des
Bewertungsausschusses

Sozialpadiatrische Versorgung

B Neuaufnahme der GOP 04356
flr die weiterfliihrende sozialpa-
diatrische Versorgung in Abschnitt
4.2.4 des EBM

Neu: GOP 04356 - Zuschlag im
Zusammenhang mit der GOP
04355 fir die weiterfiihrende
sozialpadiatrisch orientierte
Versorgung

195 Punkte
20,03 Euro

EBM-Bewertung
Preis BEGO"

B nur nach Durchfiihrung einer
sozialpadiatrisch orientierten
eingehenden Beratung, Erorte-
rung und/oder Abklarung nach
GOP 04355 berechnungsfahig
(aber kein unmittelbarer Zusam-
menhang erforderlich, kann also
auch als ,alleinige” Leistung er-
bracht und abgerechnet werden)

B maximal zweimal im Krankheits-
fall berechnungsfahig

B in derselben Sitzung neben den
Notfallpauschalen (GOPen 01210,
01214, 01216, 01218) und den
GOP der Abschnitte 30.3 (Neuro-
physiologische Ubungsbehand-
lung), 30.11 (Neurophysiologi-
sche Therapie), 35.1 und 35.2
(Psychotherapie) nicht berech-
nungsfahig

B neben diagnostischen bezie-
hungsweise therapeutischen
Gebiihrenordnungspositionen
15 Minuten léngere Kontaktzeit
notwendig

B mindestens eine der in der
Anmerkung zur GOP 04356
genannten Erkrankungen
(ICD-Angabe) muss vorliegen

B Genehmigung erforderlich (hier-
Uber wird gesondert informiert)

Geéandert: GOP 04355 - Sozial-
padiatrisch orientierte eingehen-
de Beratung, Erérterung und/
oder Abklarung

Im Zusammenhang mit der Aufnah-
me der neuen Leistung wird das
Behandlungsspektrum der GOP
04355 fir die orientierte eingehen-
de Beratung, Erdérterung und/oder
Abklarung erweitert. Die berech-
nungsfahigen Diagnosen werden
um T73 (Schaden durch sonstigen
Mangel) und T74 (Missbrauch von
Personen) ergéanzt und der fakulta-
tive Leistungsinhalt entsprechend
angepasst.



Anderungen des EBM im Bereich Fachirzte

Beschluss aus der 339. Sitzung des Bewertungsaus-
schusses, Teil C

Neu: PFG auch fiir Internisten mit Schwerpunkt
berechnungsfahig

Die Pauschale fiir die facharztliche Grundversorgung
(PFG) kann als Zuschlag zur jeweiligen Grundpauschale
jetzt auch von Internisten mit Schwerpunkten in Grund-
versorgerféllen berechnet werden. Die folgenden Ge-
blhrenordnungspositionen werden neu in die jeweili-
gen Abschnitte der schwerpunktorientierten internisti-
schen Versorgung des EBM aufgenommen:

GOP Abrechnungsgebiet Bewertung
Punkte Euro"

13294  Angiologie 11 4,21
13344  Endokrinologie 41 4,21
13394  Gastroenterologie 41 4,21
13494  Hamato-/Onkologie 41 4,21
13543  Kardiologie 41 4,21
13594  Nephrologie 41 4,21
13644  Pneumologie 41 4,21
13694  Rheumatologie 11 4,21

Werden von der KVB zugesetzt.

Die PFG und der jeweilige Zuschlag zur PFG werden
von der KVB in Behandlungsfallen zugesetzt, in denen
ausschlieBlich die schwerpunktinternistischen Grund-
pauschalen (gegebenenfalls einschlieBlich Wirtschaft-
lichkeitsbonus) abgerechnet wurden.

ABRECHNUNG

Neu: Eigene PFG fiir Nervenarzte

Der bisherige Zuschlag fir die psychiatrische und ner-
venheilkundliche Grundversorgung nach GOP 21218
wird zum Zuschlag fiir die psychiatrische Grundversor-
gung. Zur Abbildung des Zuschlags fiir die nervenheil-
kundliche Grundversorgung wird GOP 21225 neu in
den Abschnitt 21.2 aufgenommen.

GOP Abrechnungsgebiet Bewertung
Punkte Euro"
21218  Zuschlag fiir die 44 4,52
psychiatrische
Grundversorgung zu
den GOPen 21210 bis
21212
21225  Zuschlag fiir die 39 4,01

nervenheilkundliche
Grundversorgung zu
den GOPen 21213 bis
21215

Werden von der KVB zugesetzt.

Die Pauschale fiir die neurologische Grundversorgung
nach der Geblhrenordnungsposition 16215 wird um
einen Punkt auf 39 Punkte abgesenkt.

1) Die ausgewiesenen BEGO-Preise stehen unter dem Vorbehalt des Vertragsabschlusses zwischen der KVB und den

Landesverbénden der Krankenkassen und den Ersatzkassen oder einer Entscheidung des Landesschiedsamtes

KVB INFOS 1-2/2015
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Neu: Zuschlage zu den Pauscha-

len fiir die fachirztliche Grundver- Ubersicht der neuen Gebiihrenordnungspositionen

(werden von der KVB zugesetzt)

sorgung (PFG)
" Zuschlag zu den arztgrupp"en—' GOP Abrechnungsgebiet Bewertung
spezifischen Pauschalen fiir die
fachérztliche Grundversorgung, Punkte Euro"
also nur in Behandlungsfallen . o
berechnungsfahig, in denen eine — SuslEstela - .
PFG vergltet wird 06222 Augenheilkunde 6 0,62
B Einmal im Behandlungsfall . .
- 07222 Chirurgie 9 0,92
berechnungsfahig.
08222 Gynakologie 6 0,62
09222 Hals-Nasen-Ohrenheilkunde, 7 0,72
20222 Phoniatrie und Padaudiologie
10222 Dermatologie 5 0,51
13222 Innere Medizin (FA ohne Schwerpunkt) 11 1,13
13296 Angiologie 1 1,13
13346 Endokrinologie 1 1,13
13396 Gastroenterologie 11 1,13
13496 H&mato-/Onkologie 11 1,13
13544 Kardiologie 11 1,13
13596 Nephrologie 11 1,13
13646 Pneumologie 11 1,113
13696 Rheumatologie 11 1,13
14216 Kinder- und Jugendpsychiatrie 23 2,36
16217 Neurologie 10 1,03
18222 Orthopédie 8 0,82
21219 Psychiatrie 12 11,28
21226 Nervenheilkunde 10 1,03
21226 Nervenheilkunde 10 1,03
22218 Psychosomatik und Psychotherapie, 44 4,52
23218 arztliche und psychologische
Psychotherapeuten, Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapeuten
26222 Urologie 9 0,92
27222 Physikalische und Rehabilitative 17 1,75

Medizin

1) Die ausgewiesenen BEGO-Preise stehen unter dem Vorbehalt des Vertragsabschlusses zwischen der KVB und den

KVB INFOS 1-2/2015 Landesverbédnden der Krankenkassen und den Ersatzkassen oder einer Entscheidung des Landesschiedsamtes



Gedndert: Ausschlussleistungen
fiir die PFG - kein Ausschluss
der PFG durch Laborpauschale
01701

Die Berechnung der Laborpauscha-
le 01701 (wird von KVB zugesetzt)
fuhrt nicht mehr zum Ausschluss
der Pauschale fiir die fachéarztliche
Grundversorgung (PFG).

Im Zuge dieser Anderung werden
die folgenden Gebihrenordnungs-
positionen neu als Ausschlussleis-
tungen fiir die PFG definiert (Kenn-
zeichnung mit ,,*“ in Anhang 3 des
EBM):
B Mutterschaftsvorsorge:
B 01783 (AFP-Bestimmung)
B 01792 (Ausfihrliche human-
genetische Beurteilung)
W 01816 (Chlamydia trachoma-
tis-Nachweis im Urin)
B Empféngnisregelung:
W 01833 (Varicella-Zoster-Virus-
Antikdrper-Nachweis)
B 01840 (Chlamydia trachoma-
tis-Nachweis im Urin)

Eine Ubersicht aller Ausschlussleis-
tungen zur PFG finden Sie auch un-
ter www.kvb.de in der Rubrik Ab-
rechnung/BEGO-EBM/EBM-Re-
form.

Absenkung des Zuschlags fiir die
gynakologische Grundversorgung

Durch die Aufhebung des PFG-Aus-
schlusses bei Ansatz der GOP 01701
wurde eine Neubewertung des Zu-
schlags fiir die gynakologische
Grundversorgung notwendig. Die
Gebiihrenordnungsposition 08220
wird um 6 Punkte auf 24 Punkte
abgesenkt.

Anhang 3 EBM

Beschliisse aus der 339. Sitzung
des Bewertungsausschusses

Im Zusammenhang mit der Neuauf-
nahme beziehungsweise Anderung
von Gebihrenordnungspositionen
werden die Kalkulations- und Pruf-
zeiten im Anhang 3 zum EBM ange-
passt. Die Gebiihrenordnungsposi-
tionen 01783, 01792, 01816, 01833
und 01840 werden in Spalte 1 als
Ausschlussleistung zur PFG mit ,,*“
gekennzeichnet.

ABRECHNUNG

Weitere Anderungen
zum 1. Januar 2015

Keine Einschrankung auf Kern
des Fachgebiets bei der Abrech-
nung von Laborleistungen ab

1. Januar 2015 (Anderung des Pa-
ragrafen 25 Absatz 2 Nummer 1
Satz 2 und Absatz 4a Satz 3 Bundes-
mantelvertrag-Arzte sowie Anpas-
sungen der Protokollnotiz Nummer
4 und 7 zu Paragraf 25 Bundesman-
telvertrag-Arzte.)

Zum 1. Januar 2015 sollte die bundes-
mantelvertragliche Regelung in Kraft
treten, dass Laborleistungen des Ka-
pitels 32 und entsprechende Leis-
tungen des Abschnitts 1.7 (Gesund-
heits- und Friherkennungsuntersu-
chungen, Mutterschaftsvorsorge,
Empféangnisregelung und Schwanger-
schaftsabbruch) nur noch an Ver-
tragsarzte Uberwiesen werden kon-
nen, bei denen diese Leistungen zum
Kern ihres Fachgebiets gehdren.

Diese einschrénkende Regelung
kommt vorerst nicht. Ihr Inkrafttreten
wurde nochmals um ein Jahr auf den
1. Januar 2016 verschoben. Bis dahin
soll die Qualitatssicherungsverein-
barung zu den Laboratoriumsunter-
suchungen hinsichtlich der Vorga-
ben fir die Erbringung von Labor-
leistungen Uberarbeitet werden. In
diesem Zusammenhang soll dann
auch lber eine Anpassung der vor-
genannten bundesmantelvertragli-
chen Regelung beraten werden. Den
Bundesmantelvertrag-Arzte ein-
schlieBlich der Protokollnotizen fin-
den Sie bei der Kassenérztlichen
Bundesvereinigung unter www.kbv.
de in der Rubrik Service/Rechts-
quellen/Vertréage/Bundesmantel-
vertrag.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11

E-Mail Abrechnungsberatung@kvb.de

KVB INFOS 1-2/2015
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VERORDNUNGEN

Erganzungen der Arzneimittel-Richtlinie

Friihe Nutzenbewertung

(Anlage XII)

Pharmazeutische Unternehmen miis-
sen bei der Markteinfiihrung eines
Arzneimittels mit neuem Wirkstoff
oder bei einer Indikationserweite-
rung in einem Dossier unter anderem
den medizinischen Zusatznutzen im
Verhaltnis zur zweckmaBigen Ver-
gleichstherapie gegeniiber dem Ge-
meinsamen Bundesausschuss (G-BA)
belegen. Hier eine Ubersicht der
letzten G-BA-Beschlisse:

B Cholsdure (Orphacol®) - Zusatz-
nutzen ist nicht quantifizierbar.
Orphacol® ist als Arzneimittel zur
Behandlung eines seltenen Lei-
dens (Orphan Drug) zugelassen.

B Dapagliflozin/Metformin (Xig-
duo®) - Zusatznutzen ist nicht
belegt.

B Dimethylfumarat (Tecfidera®) -
Zusatznutzen ist nicht belegt.

B Dolutegravir (Tivicay®) - antiret-
rovirale Infektion mit HIV:

B therapienaive Erwachsene:
Beleg fiir einen betrachtlichen
Zusatznutzen.

B therapienaive Jugendliche ab
12 Jahre: Zusatznutzen ist
nicht belegt.

B therapieerfahrene Erwachse-
ne, flr die eine Behandlung
mit einem Integrase-Inhibitor
die erste Therapieoption
darstellt: Hinweis auf einen
geringen Zusatznutzen

B therapieerfahrene Erwachse-
ne, fiir die eine Behandlung
mit einem Integrase-Inhibitor
eine nachrangige Therapieop-
tion darstellt, sowie therapie-
erfahrene Jugendliche ab 12
Jahre: Zusatznutzen ist nicht
belegt.

B Perampanel (Fycompa®) - Zu-
satznutzen ist nicht belegt. Das
Arzneimittel wurde mittlerweile
vom deutschen Markt genommen.
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Hintergrundinformationen hierzu
finden Sie unter www.kvb.de in der
Rubrik Verordnungen.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -400 31
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de

Riickforderungsantrage
der Krankenkassen

Wir haben fiir Sie eine Ubersicht zu
Praparaten zusammengestellt, bei
denen von den Krankenkassen
Rickforderungsantrage gestellt
werden. Sie finden die aktuelle Auf-
listung der entsprechenden Arznei-
mittel unter www.kvb.de in der Ru-
brik Verordnungen.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -400 31
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de



Lieferfahigkeit von
Thilorbin®

Wie uns die Firma OmniVision GmbH
mitgeteilt hat, ist das Praparat Thi-
lorbin® mit der Pharmazentralnum-
mer 09535056 seit Anfang Novem-
ber 2014 wieder in Deutschland
verfligbar. Bitte verordnen Sie des-
halb bei Bedarf ab sofort wieder
das Préparat Thilorbin®.

Die Absprache mit der AOK Bayern,
dass ausnahmsweise der Import
des Schweizer Produkts Fluoresze-
in Oxybuprocain SDU faure 20 EDOs
zu 0,4 ml Uber Sprechstundenbe-
darf verordnet werden kann, ist so-
mit hinfallig.

Bitte beachten Sie, dass Thilorbin®
ab sofort im Kiihlschrank (2°C bis
8°C) gelagert werden muss.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031

E-Mail  Verordnungsberatung@kvb.de

VERORDNUNGEN/QUALITAT | 13

Wirtschaftlichkeitsziel:
Blutzuckerteststreifen

Um Sie bei der Umsetzung des
Wirtschaftlichkeitsziels ,,preisglins-
tige Blutzuckerteststreifen {...) ins-
besondere bei Erstverordnung und
bei Umstellung auf ein anderes
Messgeréat® effizient unterstitzen
zu kénnen, haben wir fir Sie unter
www.kvb.de in der Rubrik Verord-
nungen eine Liste mit preisglnsti-
gen Blutzuckerteststreifen zusam-
mengestellt.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -400 30
Fax 089 /57093 -40031
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de

Abnahmeprifung
Sonographie

Die Ultraschallvereinbarung vom

1. April 2009 legt fest, dass die KVB
alle zu diesem Zeitpunkt bereits in
Betrieb befindlichen Ultraschallsys-
teme auf die Erfiillung der techni-
schen Mindestanforderungen hin
zu Uberprifen hat. Dabei handelt
es sich um eine einmalige PriifmaB-
nahme mit dem Anliegen, sehr alte,
nicht mehr dem aktuellen Standard
entsprechende Ultraschallgeréte
durch neue zu ersetzen.

GemaB dieser bundesweiten Rege-
lung muss die KVB bis spatestens
31. Mérz 2015 die Uberpriifung der
aktuellen Gewahrleistungserklarun-
gen fur alle verwendeten Ultraschall-
systeme sowie jeweils einer Bilddo-
kumentation je Schallkopf abge-
schlossen haben.

Gleichzeitig sind die Mitglieder der
KVB verpflichtet, die entsprechen-
den Nachweise zu erbringen und
bei der KVB vorzulegen. Die KVB
hat alle betroffenen Mitglieder be-
reits mit der Bitte um Vorlage der
entsprechenden Unterlagen ange-
schrieben.

Bitte reichen Sie die noch fehlenden
Unterlagen moglichst bald ein. Bei
Fragen hilft Ihnen unser ,Service-
team Sonographie® gerne weiter.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
089/57093-40500
Sono-GWE@kvb.de

Telefon
E-Mail

KVB INFOS 1-2/2015
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IT IN DER PRAXIS

Sichere Anbindung durch KV-SafeNet* und

KV-ldent Plus

Am 1. November 2014 ist unser KV-
SafeNet-Forderprogramm gestartet,
mit dem wir die Nutzung eines KV-
SafeNet-Anschlusses mit bis zu
1.000 Euro unterstiitzen (siehe un-
ser Bericht in KVB FORUM, Ausga-
be 10/2014, Seite 24). Zudem be-
reiten wir derzeit die neue Anbin-
dungsvariante KV-Ident Plus vor, die
Ihnen in Kiirze zur Verfligung stehen
wird (siehe hierzu unser Bericht in
KVB FORUM, Ausgabe 11/2014,
Seite 25). Somit haben Sie fiir die
Online-Kommunikation in Bayern in
Zukunft die Wahl zwischen zwei An-
bindungsvarianten.

Wenn fur Sie die Variante KV-Safe-
Net infrage kommt, haben Sie noch
bis zum 31. Méarz 2015 die Mdglich-
keit, einen Antrag auf Férderung zu
stellen und bei einem Nachweis
des KV-SafeNet-Anschlusses in
den Genuss der Férderung zu kom-
men. Sinnvoll ist KV-SafeNet vor al-
lem dann, wenn lhr komplettes Pra-
xisnetzwerk angebunden werden
soll und Sie die Absicherung lhrer
Praxis nicht selbst libernehmen
konnen oder wollen. Aber auch
wenn die Online-Verbindung dauer-
haft und gegebenenfalls sogar von
mehreren Mitarbeitern genutzt
werden soll, ist diese Anbindungs-
variante zu empfehlen. Um einen
fur Sie passenden KV-SafeNet-An-
bieter zu finden, lohnt es sich, meh-
rere Angebote zu vergleichen, weil
diese teilweise sehr stark im Preis
variieren.

Falls Sie die Online-Dienste der
KVB von zu Hause aus und von un-
terwegs nutzen méchten, oder
wenn Sie die Online-Kommunikati-
on nur sporadisch nutzen (zum Bei-
spiel nur fir die Online-Abrech-
nung) und Sie den Schutz der EDV
selbst Gibernehmen wollen, konnen
Sie sich alternativ auch fir die Vari-
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*Bitte beachten Sie, dass KV-Sa

ante KV-ldent Plus entscheiden.
KV-Ident Plus ist der flexible, ein-
fach handhabbare, kostenfreie und
noch sicherere Nachfolger von KV-
Ident. Diese neue Anbindungsvari-
ante setzt bei der Anmeldung zu-
satzlich zur KVB-Benutzerkennung
einen Security-Token ein. Die Daten
werden uber eine softwarebasierte
Tunnelverbindung tibermittelt. Uber
die Bestellmdglichkeit von KV-ldent
Plus werden wir Sie selbstverstand-
lich rechtzeitig informieren.

Hinweis: Die beiden Anbindungsva-
rianten KV-SafeNet und KV-Ident
Plus schlieBen sich nicht aus und
kénnen auch parallel genutzt wer-
den, beispielsweise KV-SafeNet in
Ihrer Praxis und KV-ldent Plus zu
Hause.

Weitere Informationen zu KV-Safe-
Net und der Férderung finden Sie
unter www.kvb.de in der Rubrik
Praxis/Online-Angebote/KV-Safe-
Net. Weitere Informationen zu KV-
Ident Plus haben wir lhnen unter
www.kvb.de in der Rubrik Praxis/
Online-Angebote/KV-Ident Plus zu-
sammengestellt.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40050
Fax 089/57093-40051
E-Mail  IT-Beratung@kvb.de

nicht mit der Firma SafeNet, Inc., USA, in firme

D2D: Ablésung durch
KV-Connect

Die KV Telematik GmbH hat uns da-
riber informiert, dass die seit dem
Jahr 2001 existierende D2D-Techno-
logie bis Februar 2016 auf den neuen
Kommunikationskanal KV-Connect
Uberfihrt werden soll. Die KV Tele-
matik GmbH ist als Tochtergesell-
schaft der Kassenarztlichen Bundes-
vereinigung (KBV) fiir die Entwick-
lung von Spezifikationen fiir Tele-
matik-Anwendungen fiir niederge-
lassene Arzte und Psychotherapeu-
ten zustandig.

Da das mittlerweile 15 Jahre alte
D2D technologisch nicht mehr auf
dem aktuellen Stand ist, folgt als lo-
gische Konsequenz ein Anschluss
an KV-Connect: Alle D2D-Anwen-
dungen werden bis Februar 2016
nach KV-Connect migriert. Die On-
line-Abrechnung tber KV-Connect
(1-Click-Abrechnung genannt) steht
heute schon zur Verfiigung, der
eArztbrief wird bis Mitte 2015 fol-
gen. Die weiteren bekannten D2D-
Anwendungen sind in Bayern DALE-
UV, HKS- und Dialysedokumenta-
tion und sollen ebenfalls im nachs-
ten Jahr migriert werden. Die Um-
stellung erfolgt durch die KV Tele-
matik GmbH.

Ahnlich wie D2D erméglicht KV-
Connect direkt aus dem jeweiligen
Praxisverwaltungssystem heraus
den sicheren Datenaustausch zwi-
schen Arzten, Psychotherapeuten,
KVen und weiteren medizinischen
Partnern. Hierfiir setzt KV-Connect
auf dem hoch sicheren Zugangsweg
KV-SafeNet auf. Bislang war iiber
D2D zum Teil auch der Zugang lber
eine Direkteinwahl per ISDN-An-
schluss moglich. Diese veraltete
Technologie wird Gber KV-Connect
nicht mehr unterstitzt.

Die KVB ist aktuell dabei, einen
weiteren sicheren Zugangsweg als

iger oder vertraglicher Verbindung steht.



Alternative zu KV-SafeNet umzu-
setzen. KV-Ident Plus wird den Zu-
gang zum Sicheren Netz der KVen
Uber einen Security-Token ermdgli-
chen. Ob dieser Zugangsweg auch
fur KV-Connect Anwendungen ein-
gesetzt werden kann, wird mit dem
Bayerischen Landesdatenschutzbe-
auftragten geklart. Sobald eine Ent-
scheidung erfolgt ist, werden Sie
hierliber zeitnah informiert. KV-
Ident Plus soll ab 2015 ausschlieB-
lich fur Mitglieder der KVB zur Verfi-
gung stehen. Weitere Informationen
hierzu werden wir zum Jahresan-
fang auf unserer Webseite und in
KVB FORUM sowie den KVB INFOS
veroffentlichen.

Auch Uber die weiteren Fortschritte
im Rahmen der D2D-Umstellung
werden wir Sie selbstverstandlich
auf dem Laufenden halten. Aktuelle
Informationen finden Sie auch im
Internet unter www.kvb.de in der
Rubrik Praxis/Online-Angebote/
D2D sowie in der Rubrik Praxis/On-
line-Angebote/KV-Connect.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40050
Fax 089 /57093-40051
E-Mail  IT-Beratung@kvb.de

IT IN DER PRAXIS/ALLGEMEINES

Kodier-Manual ,,HIV* veroffentlicht

Die Entwicklung von Kodier-Manua-
len ist Teil eines MaBnahmenpakets
des Zentralinstituts der Kassenéarzt-
lichen Versorgung (Zi) mit dem Ziel,
die Kodier- und Datenqualitat wei-
ter zu unterstitzen und letztlich die
Darstellung der Morbiditat zu ver-
bessern.

Was ist ein Kodier-Manual?

Dabei handelt es sich um eine Zu-
sammenstellung von ICD-Codes mit
weiteren hilfreichen und knapp ge-
fassten Informationen zu einem be-
stimmten Krankheitsbild. Der An-
stoB hierzu kam von niedergelasse-
nen Arzten und Mitgliedern der Ar-
beitsgruppen im Projekt Zi-Kodier-
hilfe. Das Manual beriicksichtigt
auch Erfahrungen mit den Haus-
und Facharzt-Thesauren. Es bietet
nicht nur die Kriterien fiir die Kodie-
rung, sondern auch eine tbersicht-
liche Darstellung von Kodierzusam-
menhéangen.

An wen richtet sich das erste
Kodier-Manual ,,HIV“?

Kodier-Manuale eignen sich fiir kom-
plexere Fragestellungen, die nicht
téaglich vorliegen oder mangels Wis-
sen falsch beziehungsweise nicht in
ausreichender Tiefe kodiert wer-
den. Das erste Kodier-Manual wid-
met sich der Kodierung von Erkran-
kungen im Zusammenhang mit ei-
ner HIV-Infektion beziehungsweise
einer AIDS-Erkrankung. Es richtet
sich vorrangig an HIV-Schwerpunkt-
praxen, Hausérzte, Gynakologen,
Dermatologen, Proktologen, Gas-
troenterologen und Internisten.
Grundsatzlich sind alle Fachgrup-
pen angesprochen - auch die Ver-
tragsarztpraxen, die eher selten
eine HIV-Infektion zu kodieren ha-
ben. In diesem Fall ist die Auswahl
des sachgerechten ICD-10-Codes

erleichtert. Das Kodier-Manual
»HIV“finden Sie als Download un-
ter www.kvb.de in der Rubrik Ab-
rechnung/Erstellung-Abgabe-Kor-
rektur/ICD-10.

Weitere Kodier-Manuale

Zug um Zug sollen weitere Manuale
fir RSA-relevante Krankheiten erar-
beitet werden. Vorgesehen sind
kleine, Ubersichtliche Kodier-Manu-
ale, in denen die Verschlusselung
spezifischer und komplexer Krank-
heitsbilder, beispielsweise in Form
von Flussdiagrammen (Flow-Charts)
visualisiert wird.

Bei Fragen erreichen Sie unseren
Experten Stefan Schlosser unter
Telefon 09 11 /946 67 -203
E-Mail  Stefan.Schlosser@kvb.de

KVB INFOS 1-2/2015
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ALLGEMEINES

Rechenschaftsbericht der KVB

Uber die im Geschiftsjahr 2013 ver-
wendeten Mittel gibt der Rechen-
schaftsbericht der KVB nach Para-
graf 78 Absatz 3 in Verbindung mit
Paragraf 305b SGB V Auskunft.

Die KVB hat das Geschéftsjahr 2013
mit einem Jahresgewinn von 11,9
Millionen Euro und einer Bilanzsum-
me von 1,93 Milliarden Euro abge-
schlossen.

Die Aufwendungen der KVB betrugen
2013 insgesamt 165,7 Millionen
Euro. Darin enthalten sind Aufwen-
dungen fiir Personal in Hohe von

99,8 Millionen Euro. Im Rechnungs-
jahr 2013 waren 1.656 Mitarbeiter
bei der KVB beschaftigt.

Bei den Ertragen von insgesamt
177,6 Millionen Euro entfallen 134,9
Millionen Euro auf die Verwaltungs-
kostenumlage. Dies entspricht einem
Verwaltungskostensatz von 2,5 Pro-
zent der verwaltungskostenpflichti-
gen Honorare. An Kapitalertréagen
konnten 20,1 Millionen erzielt werden.

Die Gesamtjahresrechnung der KVB
flir 2013 umfasst die Buchungskrei-
se:

Das Jahresergebnis gliedert sich wie folgt:

Erfolgsrechnung 2013
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Abbildung 1
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177.568.051,11 €

11.911.393,36 €

Bilanzgewinn

B 0063 - 0071 KVB allgemein

B 0075 Betrieb gewerblicher Art -
IT

B 0085 Sonderaufgaben der KVB

B 1005 Casino der KVB

B 3000 Vertrage auBerhalb Ge-
samtvertrag (friher ,DLV®)

B 3100 AMBO/APTI (,Abrechnung
Psychotherapeutischer Institute®)

Im Geschaftsjahr 2013 wurden In-
vestitionen in Hohe von 8,5 Millio-
nen Euro getétigt. Die KVB erhielt
2013 insgesamt 10.921,50 Euro an
Sponsoringbetragen.

165.656.657,75 €

Aufwendungen
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Aufwendungen nach Kontengruppen

B Haushaltsreste Organisatorische Aufgaben B Aufwand fiir die Selbstverwaltung und
Sonstiger Aufwand Abschreibungen gemeinsame Selbstverwaltung
] Vermdgensaufwand B Sachaufwand B Personalaufwand
200.000.000
181.177.600,00 € 15.520.942,25 €
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Abbildung 2
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ALLGEMEINES

Ertrage nach Kontengruppen
B Mehrertrage
Sonstige Ertrage
Grundstiicksertrage
Kapitalertrage

] GeldbuBen
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Abbildung 3
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] Gebiihren nach der Zulassungsverordnung
B Ertrige aus Auftragsleistungen

B Kostenbeitrage /Erstattungen von
Vertragspartnern
B Verwaltungskostenumlage

177.568.051,11 €
14.741.551,11 €

Jahresrechnung 2013

Mehrertrage



Leuchtturmprojekte mit
der AOK Bayern

Die KVB und die AOK Bayern haben
sich darauf verstandigt, die folgen-
den gemeinsamen Leuchtturmpro-
jekte in der ambulanten Versorgung
zundachst bis zum 31. Dezember 2015
unveréandert fortzufiihren:

Hygiene in der Endoskopie
Kinder kranker Eltern
Psychotherapie im Alter
Risikopravention bei Kinder-
wunsch

Sehstdérungen im Kindesalter
B Strahlentherapie

Weitere Informationen zu den regio-
nalen Vereinbarungen finden Sie
unter www.kvb.de in der Rubrik Ab-
rechnung/Verglitungsvertrage/beste-
hende Zusatzvereinbarungen.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11

E-Mail  Abrechnungsberatung@kvb.de

ALLGEMEINES/SEMINARE

Sicher im Arztlichen Bereitschaftsdienst

und beim Hausbesuch

Forderndes, aggressives und sogar
gewalttatiges Verhalten gegenuber
Arzten kommt leider haufiger vor
als gemeinhin angenommen. Gera-
de bei Hausbesuchen, zum Beispiel
im Rahmen des Arztlichen Bereit-
schaftsdienstes, kommt es immer
wieder zu schwierigen Situationen.
Wéhrend Rettungsdienst und Poli-
zei im Team agieren, sind Arzte
moglichen Eskalationen meist allei-
ne und unvorbereitet ausgesetzt.

Stellen Sie sich auf potenziell ge-
fahrliche Situationen ein und lernen
Sie, diese bereits im Vorfeld zu er-
kennen und zu vermeiden. Uben
Sie, deeskalierend zu kommunizie-
ren und trainieren Sie realistische
Eigenschutztechniken.

Themenschwerpunkte:

B Pravention, Risikominimierung

B rechtliche Grundlagen

B Aufnahme und Analyse von
auffalligem Verhalten

B verbale Deeskalation

B Figenschutztechniken - einfach
anzuwenden

B praktische Ubungen (bitte
entsprechende Kleidung
beriicksichtigen)

Fortbildungspunkte: 4
Teilnahmegebiihr: 40 Euro

Termine:
31. Januar 2015, KVB Miinchen
9.00 bis 12.45 Uhr

31. Januar 2015, KVB Miinchen
13.30 bis 17.00 Uhr

25. Februar 2015, KVB Augsburg
17.00 bis 20.30 Uhr

13. Mai 2015, KVB Niirnberg
17.00 bis 20.30 Uhr

1. Juli 2015, KVB Regensburg
17.00 bis 20.30 Uhr

16. September 2015, KVB Niirnberg
17.00 bis 20.30 Uhr

14. Oktober 2015, KVB Wiirzburg
17.00 bis 20.30 Uhr

KVB INFOS 1-2/2015
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SEMINARE

Akutsituationen im Arztlichen Bereitschaftsdienst

Ein Akut- oder Notfall im Bereit-
schaftsdienst ist immer wieder eine
Herausforderung. Frischen Sie in kiir-
zester Zeit lhre Kenntnisse Uber die
wichtigsten medizinischen und orga-
nisatorischen Komponenten der Akut-
und Notfallversorgung auf. Unser Se-
minarkonzept ist lernzielorientiert,
kompakt und an der Praxis ausgerich-
tet. Wir fiihren die Module in Zusam-
menarbeit mit der Bayerischen Lan-
desarztekammer, Akademie fir arzt-
liche Fortbildung, und der Arbeits-
gemeinschaft der in Bayern tatigen
Notarzte agbn e.V. (Modul I) durch.

Sie profitieren von:

B Zielgruppenorientierung

B aktuellen, umsetzbaren Losungen
statt Schubladenkonzepten

B praktischem Reanimationstrai-
ning in Kleinstgruppen (Modul )

B erfahrenen arztlichen Referen-
ten und Tutoren

B Fortbildungspunkten

B umfangreichen Zusatzinformatio-
nen und Tipps in den Seminaren

Teilnehmen kénnen:

B Vertragsarzte, die sich fir die
Bereitschaftsdienste entspre-
chend fortbilden méchten

B Nichtvertragsarzte, die als Ver-
treter beziehungsweise im Rah-
men von Ermé&chtigungen am
Bereitschaftsdienst teilnehmen
méochten (BDO-KVB)

B alle interessierten Arzte, die sich
effizient auf das richtige Handeln
in Notfallsituationen vorbereiten
mochten

Modul |

B kardiozirkulatorische Notfalle

B Wichtiges, Richtiges und Hilf-
reiches zur Reanimation

B Richtlinien der Bundeséarztekam-
mer und des European Resusci-
tation Council (ERC 2010)
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B Versorgungsalgorithmen,
Checklisten

B Reanimationstraining (BLS/ALS)
an Simulatoren in Kleingruppen,
individuelle Fallsimulation

Fortbildungspunkte: 10
Teilnahmegebiihr: 90 Euro
Uhrzeit: 9.00 bis 16.15 Uhr

Termine Modul I:

W 28. Februar 2015,

KVB Regensburg

25. April 2015, KVB Miinchen
9. Mai, KVB Wiirzburg

13. Juni 2015, KVB Miinchen
4. Juli 2015, KVB Bayreuth
26. September 2015,

KVB Nirnberg

28. November 2015,

KVB Augsburg

Modul 1l

B Beurteilung des kindlichen
Zustands

B typische Akut- und Notfélle bei
Kindern, Fallbesprechungen

B Atemwegserkrankungen und
Atemwegsverlegung bei Kindern

B Vergiftungen und Ingestionsun-
félle

B typische Verletzungen, Verbren-
nungen/Verbrihungen im
Kindesalter

Fortbildungspunkte: 3
Teilnahmegebihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.30 Uhr

Termine Modul Il:

B 4. Februar 2015, KVB Minchen
15. April 2015, KVB Regensburg
13. Mai 2015, KVB Bayreuth

24. Juni 2015, KVB Wiirzburg
30. September 2015,

KVB Augsburg

14. Oktober 2015, KVB Nirnberg

Modul IlI:

W wichtige Aspekte zur Durchfiih-
rung der Leichenschau

B interessante Kasuistiken aus
dem Bereitschaftsdienst

B Informationen zu Abrechnung
und Formularen im Arztlichen
Bereitschaftsdienst

Fortbildungspunkte: 3
Teilnahmegebiihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.40 Uhr

Termine Modul lll:
B 11. Februar 2015, KVB Miinchen
B 18. Marz 2015, KVB Bayreuth
B 29. April 2015, KVB Regensburg
W 28. Oktober 2015,
KVB Augsburg
B 4. November 2015,
KVB Wiirzburg
B 2. Dezember 2015,
KVB Nirnberg

Modul IV (fakultatives Modul):

B Symptom Bauchschmerz, akutes
Abdomen - wo lauern die
Fallstricke?

B bereitschaftsdienstrelevante
psychiatrische Akut- und
Notfélle, effektive Strategien,
rasche und sichere Bewdltigung

B Sepsis - auBerklinische
Diagnose und was ist zu tun?

Fortbildungspunkte: 4
Teilnahmegebihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.40 Uhr

Termine Modul IV:
B 21. Januar 2015, KVB Augsburg
B 17. Juni 2015, KVB Bayreuth
W 8. Juli 2015, KVB Regensburg
W 22, Juli 2015, KVB Miinchen
B 18. November 2015,

KVB Nirnberg



Notfalltraining fur das Praxisteam

Einen Notfall in der Praxis wiinscht
sich keiner. Doch was ist zu tun, wenn
er plétzlich eintritt? Zielgerichtet
und berufsgruppentbergreifend brin-
gen wir in unserem Seminar alle not-
wendigen Informationen auf den
Punkt. Strukturiert werden Arzte und
ihr Team auf typische Notfallsituati-
onen vorbereitet. Sie erlernen profes-
sionelle Lésungswege und Versor-
gungsstrategien nach den aktuellen
Richtlinien. Die Zeit bis zum Eintref-
fen des Notarztes konnen Sie opti-
mal Uberbriicken. Das ausfiihrliche,
individuelle Training an modernen
Simulatoren ist die entscheidende
Komponente, in der Sie notfallme-
dizinisch relevante Aspekte heraus-
arbeiten. Gerne berlcksichtigen wir
dabei lhre Praxisschwerpunkte.

Wir fihren die Seminare in Zusam-
menarbeit mit der Bayerischen Lan-
desarztekammer, Akademie fir arzt-
liche Fortbildung, und der Arbeits-
gemeinschaft der in Bayern tatigen
Notérzte agbn e.V. durch. Die Ver-
anstaltungen sind QM-konform und
entsprechen den Forderungen der
Bundesarztekammer und des Ge-
meinsamen Bundesausschusses an
die jahrlich erforderliche Notfall-
schulung fur Arztpraxen.

Teilnehmen kénnen Arzte und de-
ren medizinische Fachangestellte
(Praxisteam).

Themenschwerpunkte:

B Erkennen von und Verhalten bei
Notfallsituationen

B Notfallmanagement

B Erstversorgung bis zum
Eintreffen von Rettungsdienst
und Notarzt

B Vorgehensweisen

B Theorie und Praxis der kardio-
pulmonalen Reanimation bei
Erwachsenen

B alternatives Airwaymanagement

B Einsatz von Automatisierten
Externen Defibrillatoren (AED) in
der Praxis

B individuelle Fallsimulationen

Gerne passen wir spezifische Inhalte
im Training Ihren individuellen Wiin-
schen an!

Fortbildungspunkte: 7
Teilnahmegebiihr: 95 Euro (je Teil-
nehmer)

(Je Samstag zwei getrennte Veran-
staltungen. Sie buchen ein Seminar
entweder am Vormittag oder am
Nachmittag.)

Termine:

7. Februar 2015, KVB Augsburg
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

14. Marz 2015, KVB Miinchen
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

28. Méarz 2015, KVB Niirnberg
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

25. Juli 2015, KVB Regensburg
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

10. Oktober 2015, KVB Wiirzburg
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

24. Oktober 2015, KVB Bayreuth
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

14. November 2015, KVB Miinchen
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

SEMINARE

Die Teilnehmerzahl in den Fortbil-

dungsseminaren ist begrenzt. Eine
schriftliche Anmeldung ist grund-

satzlich erforderlich.

Anmeldung unter

Fax089 /57093 -40021

Weitere Informationen zur Fortbildung
erhalten Sie unter

Telefon 0 89 / 570 93 - 88 89 oder
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung /Akutsituationen
im Bereitschaftsdienst.

KVB INFOS 1-2/2015
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SEMINARE

Die nachsten Seminartermine der KVB

Hinweis

Bitte beachten Sie, dass die neben-
stehenden Seminare nur eine Aus-
wahl aus dem umfassenden Seminar-
programm der KVB darstellen.

Informationen zu Seminaren
erhalten Sie von unseren Mitarbei-
tern unter der Telefonnummer
089/57093-40020

Informationen zu Seminaren rund
um die Themen Qualitdtsmanage-
ment (M) und Qualitétszirkel (QZ)
erhalten Sie von unseren Mitarbei-
tern unter den Telefonnummern
0911 /94667 -322

09 11 /946 67 - 323

0911 /946 67 -336

Online-Anmeldung im Internet
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung.

Anmeldeformulare und weitere
Seminare finden Sie in unserer
Seminarbroschiire und im Internet
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung.

Fax: 089 /57093 -400 21

Gebiihr

Die Seminare sind zum Teil gebiih-
renpflichtig und in ihrer Teilnehmer-
zahl begrenzt.

Fortbildungspunkte

Bei der Teilnahme an unseren Semi-
naren sammeln Sie auch Fortbil-
dungspunkte. Die jeweilige Anzahl
kénnen Sie bei lhrer Seminaranmel-
dung erfragen.

KVB INFOS 1-2/2015

KVB-Seminare

Abrechnungsworkshop Augenarzte

Abrechnungsworkshop Hausérzte
Grundlagenwissen KV-Abrechnung - konservativ tatige Fachéarzte

Abrechnungsworkshop Chirurgen/Orthopaden/Reha

EBM - Erste Basics fiir MFA Hausarzte

Die Online-Dienste der KVB in Theorie und Praxis

Grundlagenwissen KV-Abrechnung - operativ tatige Facharzte

Hausérztlich geriatrisches Basisassessment

EBM - Erste Basics fir MFA Augenérzte

Hautkrebsscreening

Grundlagenwissen KV-Abrechnung - Hausarzte und Kinderarzte
EBM - Erste Basics fiir MFA Chirurgen

Kooperationen: Gemeinschaftspraxis oder MVZ? - Workshop

Abrechnungsworkshop Andsthesisten und Chirurgen

Abrechnungsworkshop Radiologen, Nuklearmediziner, Strahlentherapeuten

QM-/QZ-Seminare

Grundlagen zum Hygienemanagement in Arztpraxen

Qualitatsmanagement fiir Einsteiger
Einflhrung in den Arbeitsschutz

QEP®-Einflihrungsseminar flir Psychotherapeuten in Kooperation
mit dem Berufsverband DGPT



Zielgruppe

Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter
Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxisinhaber und -mitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxisinhaber und -mitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxisinhaber

Teilnahme- Datum
gebiihr

kostenfrei 28. Januar 2015
29. Januar 2015
4. Februar 2015
10. Februar 2015
4. Marz 2015
4. Mérz 2015
kostenfrei 29. Januar 2015
kostenfrei 3. Februar 2015
kostenfrei 5. Februar 2015
4. Marz 2015
kostenfrei 12. Februar 2015
kostenfrei 25. Februar 2015
4. Marz 2015
11. Méarz 2015
kostenfrei 25. Februar 2015

25.
95.- Euro 25.
kostenfrei 26.

160,- Euro 28.

Februar 2015
Februar 2015
Februar 2015
Februar 2015

Praxismitarbeiter
Praxismitarbeiter

Praxisinhaber
Praxismitarbeiter
Praxismitarbeiter

Zielgruppe

Praxisinhaber und -mitarbeiter

Praxisinhaber und -mitarbeiter
Praxisinhaber und -mitarbeiter

Praxisinhaber und -mitarbeiter

kostenfrei
kostenfrei
kostenfrei
kostenfrei
kostenfrei

Teilnahme-
gebiihr

kostenfrei

kostenfrei
75,- Euro

220,- Euro

3. Marz 2015
5. Mérz 2015
7. Mérz 2015
11. Marz 2015
11. Marz 2015

Datum

4. Februar 2015
25. Februar 2015

11. Februar 2015
25. Februar 2015

27. Februar 2015 bis
28. Februar 2015

Uhrzeit

15.00 bis 18.00 Uhr
14.00 bis 17.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr
14.00 bis 17.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

14.00 bis 17.00 Uhr
14.00 bis 17.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

16.00 bis 19.00 Uhr

16.00 bis 19.00 Uhr
16.00 bis 19.00 Uhr
16.00 bis 19.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

14.30 bis 18.00 Uhr
16.00 bis 19.00 Uhr

9.00 bis 17.00 Uhr
14.00 bis 17.00 Uhr
16.00 bis 19.00 Uhr
10.00 bis 16.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

Uhrzeit

14.30 bis 18.00 Uhr
14.30 bis 18.00 Uhr

14.30 bis 18.30 Uhr
14.30 bis 18.30 Uhr

15.00 bis 20.30 Uhr
9.00 bis 17.00 Uhr

SEMINARE

Veranstaltungsort
(KVB-Bezirksstelle)

Regensburg
Nirnberg
Straubing
Wirzburg
Bayreuth
Augsburg

Nirnberg
Wirzburg

Regensburg
Straubing

Minchen

Bayreuth
Wirzburg
Nirnberg

Regensburg
Augsburg

Miinchen
Minchen
Minchen
Wirzburg
Miinchen
Minchen
Bayreuth

Augsburg

Veranstaltungsort
(KVB-Bezirksstelle)

Minchen
Nirnberg

Nirnberg
Minchen

Minchen
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ABRECHNUNG

Die nachsten
Zahlungstermine

10. Marz 2015
Abschlagszahlung Februar 2015

10. April 2015
Abschlagszahlung Mérz 2015

30. April 2015
Restzahlung 4/2014

11. Mai 2015
Abschlagszahlung April 2015

10. Juni 2015
Abschlagszahlung Mai 2015

10. Juli 2015
Abschlagszahlung Juni 2015

31. Juli 2015
Restzahlung 1/2015

10. August 2015
Abschlagszahlung Juli 2015

10. September 2015
Abschlagszahlung August 2015

12. Oktober 2015
Abschlagszahlung September 2015

30. Oktober 2015
Restzahlung 2/2015

10. November 2015
Abschlagszahlung Oktober 2015

10. Dezember 2015
Abschlagszahlung November 2015

* Abschlagszahlungen im Notarztdienst wegen
individueller Berechnung zirka fiinf Tage spater

KVB INFOS 3/2015

Abrechnungsabgabe fiir das Quartal 1/2015

Bitte Ubermitteln Sie uns lhre Ab-
rechnung flr das 1. Quartal 2015 bis
spéatestens Freitag, den 10. April
2015, online liber das KVB-Mitglie-
derportal ,Meine KVB*, liber den
Kommunikationskanal KV-Connect
oder Uber die Telematik-Plattform
der KVen D2D (Doctor-to-Doctor).
Gerne konnen Sie uns Ihre Abrech-
nung und Unterlagen auch schon
friiher zusenden. Nahere Informati-
onen zur Online-Abrechnung finden
Sie unter www.kvb.de in der Rubrik
Praxis/Online-Angebote/Online-
Abrechnung.

Bitte Uberzeugen Sie sich vor der
Ubermittlung Ihrer Abrechnung, dass
diese vollstandig und korrekt ist. Wir
empfehlen dazu die Durchsicht der
in Ihrer Praxissoftware durch das
KBV-Prifmodul erzeugten GNR-
Statistik (also der Aufstellung/Uber-
sicht aller abgerechneten Gebiihren-
nummern/Leistungspositionen) und
gegebenenfalls der Fallstatistik.
Dadurch verschaffen Sie sich einen
schnellen Uberblick und haben noch
die Moglichkeit, eventuell erforder-
liche Korrekturen oder Ergénzun-
gen vor der Ubermittlung der Ab-
rechnung vorzunehmen. Bitte be-
achten Sie weiterhin die personli-
che Leistungserbringung qualifikati-
onsgebundener Leistungen. Diese
Regelung ist insbesondere zu be-
achten bei angestellten Arzten, in
Berufsausibungsgemeinschaften
und Medizinischen Versorgungs-
zentren.

Sollten Sie trotzdem nach erfolgter
Ubermittlung Ihrer Abrechnung fest-
stellen, dass Sie doch noch einen
nachtréaglichen Berichtigungs- oder
Ergdnzungswunsch haben, schicken
Sie uns lhren Anderungswunsch bit-
te sofort zu. Sofern uns |hr Wunsch
innerhalb eines Monats nach dem
offiziellen Abrechnungsabgabeter-

min erreicht, kénnen wir die Ande-
rungen noch aktuell in lhrer Abrech-
nung bericksichtigen.

Nach den aktuell giiltigen Abrech-
nungsbestimmungen der KVB (Pa-
ragraf 3 Absatz 3) gilt Folgendes:

(3) Eine nachtrégliche Berichtigung
oder Ergénzung eines bereits einge-
reichten Behandlungsfalles ist unbe-
schadet der Absétze 1 und 2 durch
den Vertragsarzt innerhalb eines
Monats nach Ablauf der von der KVB
zur Einreichung der Abrechnung fest-
gesetzten Frist zuldssig. Ausnahms-
weise kann die Abrechnung noch
nach dem Ende dieser Frist berichtigt
oder erganzt werden, wenn dies
B jnnerhalb eines Monats nach Er-
halt des Honorarbescheides und
der Richtigstellungsmitteilung be-
antragt wird,
B die eingereichte Abrechnung ob-
jektiv erkennbar unzutreffend ist
B die Nichtverglitung der betroffe-
nen Leistungen einen Honorar-
verlust zur Folge hétte, der einen
unverhéltnisméaBigen Eingriff in
den Vergiitungsanspruch des
Vertragsarztes darstellen wiirde.

Die Gesamtversion finden Sie unter
www.kvb.de in der Rubrik Service/
Rechtsquellen/Buchstabe ,,A*.

Anschrift fiir Korrekturwiinsche
(nach Paragraf 3 Absatz 3 Satz 1)
und/oder Korrekturantrage (nach
Paragraf 3 Absatz 3 Satz 2):

Kassenérztliche Vereinigung Bayerns
»Abrechnungskorrekturen®
WitschelstraBe 106

90431 Niirnberg

Zusatzliche Abrechnungsunter-
lagen auf dem Postweg:

Den Abrechnungsunterlagen muss -
neben lhrer online Gbermittelten


http://www.kvb.de
http://www.kvb.de

Abrechnung - wie bisher die unter-
schriebene Sammelerklarung (bitte
das Quartal eintragen) einschlieBlich
notwendiger Unterlagen, wie bei-
spielsweise Krankenscheine Sozial-
hilfe, beigefiigt werden. Ein aktuel-
les Exemplar der Sammelerklarung
kénnen Sie unter www.kvb.de unter
Service/Formulare und Antrége/
Buchstabe ,,S“ herunterladen. Zur
besseren Ubersicht iiber die einzu-
reichenden Scheine steht lhnen
das Merkblatt ,Besondere Kosten-
trager® zur Verfligung. Eine aus-
flihrliche Beschreibung finden Sie
unter www.kvb.de in der Rubrik
Abrechnung/Erstellung-Abgabe-
Korrektur/Besondere Kostentrager.

Achtung: Anderung bei Abrechnung
Jugendarbeitsschutz:

Einreichung der Untersuchungsbe-
rechtigungsscheine entféllt ab dem
Abrechnungsquartal 1/2015.

Anschrift fir Briefsendungen:
Kassenérztliche Vereinigung Bayerns
,Quartalsabrechnung*

93031 Regensburg

Anschrift fiir Packchen/Pakete:
Kassenérztliche Vereinigung Bayerns
YorckstraBe 15

93049 Regensburg

Bitte vergessen Sie nicht, den Arzt-
stempel einschlieBlich der Betriebs-
stattennummer auf den eingereich-
ten Unterlagen sowie dem Briefum-
schlag anzubringen.

Sollten Sie ausnahmsweise die Frist
nicht einhalten konnen, haben Sie
die Moglichkeit, unter der E-Mail-
Adresse Terminverlaengerung@
kvb.de oder unter der Faxnummer
09 41 / 39 63 - 1 38 mit Begriindung
eine Verlangerung der Abgabefrist
zu beantragen.

Wichtig: Eine mdgliche Verldngerung
der Abgabefrist bezieht sich aus-
schlieBlich auf Ihre Abrechnung,
nicht auf die elektronische Dokumen-
tation der Qualitatssicherungs- und
Zusatzvereinbarungen der KVB.

Empfangsbestétigungen tber den
Erhalt Ihrer Abrechnungsunterlagen
erhalten Sie unter der Faxnummer
0941 /39 63-138.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
089 /57093-40010
089/57093-400 11
Abrechnungsberatung@kvb.de

Telefon
Fax
E-Mail

Notarzteinsatze liber emDoc
Eine Besonderheit stellt die Einrei-
chung und Abrechnung von Notarzt-
einsatzen Uber emDoc dar. Mit em-
Doc koénnen Sie lhre Félle laufend zur
Abrechnung einreichen. Alle bis zum
jeweiligen Abrechnungslauf einge-
reichten Félle werden berlicksichtigt.

Anders als bei der sonst erforderli-
chen Einreichung der handschriftlich
unterzeichneten Sammelerklarung
bestatigen Sie in emDoc auf elektro-
nischem Weg, dass Sie die Leistun-
gen personlich den Bestimmungen
entsprechend erbracht haben.

Bitte beachten Sie auch unsere ge-
sonderten Informationen zu emDoc
und zur ,Notarztdienst-Abrechnung®
unter www.kvb.de in der Rubrik
Abrechnung/Erstellung-Abgabe-
Korrektur/Notarztdienst-Abrech-
nung.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -88088
Fax 089 /57093 -649 25
E-Mail ~ emDoc@kvb.de

ABRECHNUNG

Laborquote ,,Q“ fiir das
1. Halbjahr 2015

Fir die Vergutung laboratoriums-
medizinischer Untersuchungen der
Abschnitte 32.2 und 32.3 EBM wird
von der Kassendrztlichen Bundes-
vereinigung (KBV) eine bundesweit
anzuwendende Abstaffelungsquote
»,Q“ vorgegeben.

Fir das erste Halbjahr 2015 betragt
die Abstaffelungsquote ,Q“ 91,58
Prozent.

Die jeweils geltenden Quoten verof-
fentlichen wir nach Bekanntgabe
durch die KBV unter www.kvb.de
in der Rubrik Abrechnung/Honorar/
Honorar ab 01.01.15/Labor.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail Abrechnungsberatung@kvb.de

KVB INFOS 3/2015
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ABRECHNUNG

Anderungen des EBM, Kapitel 32 (Labor) und Kapitel 40 (Kostenpauschalen)

zum 1. April 2015

Der Bewertungsausschuss hat in sei-
ner 341., 342. und 343. Sitzung An-
derungen des Einheitlichen Bewer-
tungsmaBstabs (EBM) mit Wirkung
zum 1. April 2015 beschlossen. Eben-
falls mit Wirkung zum 1. April 2015
wurde von den Partnern des Bun-
desmantelvertrags-Arzte (BMV-A)
Anderungen im Kapitel 32 (Labor-
pauschalen) und im Kapitel 40
(Kostenpauschalen) beschlossen.
Nachfolgend stellen wir lhnen diese
in Kiirze dar.

Die Beschliisse mit den Anderungen
im Detail wurden auf der Internet-
seite des Instituts des Bewertungs-
ausschusses unter www.institut-
des-bewertungsausschusses.de in
der Rubrik Bewertungsausschuss/
Beschliisse veroffentlicht.

Hausaérzte und Kinder- und Jugend-
mediziner

B Beschluss aus der 341. Sitzung
des Bewertungsausschusses

Halftige Versichertenpauschale
im Vertreterfall gestrichen

Mit Wirkung zum 1. April 2015
(Quartal 2/2015) wird die hélftige
Versichertenpauschale nach GOP
03010 (Hausérzte - Kapitel 3 EBM)
beziehungsweise GOP 04010 (Kin-
derarzte - Kapitel 4 EBM) aus dem
EBM gestrichen.

Ab diesem Zeitpunkt konnen Sie bei
Uberweisungen von einem anderen
Hausarzt beziehungsweise von ei-
nem anderen Kinderarzt zur Mit-
oder Weiterbehandlung, Konsiliar-
untersuchung oder im Vertretungs-
fall die volle Versichertenpauschale
nach GOP 03000 beziehungsweise
04000 abrechnen.
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Auch die Vorhaltepauschale nach
GOP 03040 beziehungsweise 04040
(wird von uns zugefiigt) wird dann
ohne den bisherigen 50-Prozent-
Abschlag (bisher: GOP 03040E be-
ziehungsweise 04040E) vergiitet.

Genehmigung nicht-arztliche
Praxisassistenz - Sonderrege-
lung fiir Neu- und Jungpraxen

B Beschluss aus der 343. Sitzung
des Bewertungsausschusses

Bei Vertragsarzten, die neu oder we-
niger als 18 Monate zugelassen sind,
liegen die nach Praambel 3.2.1.2
Nr. 1 zur Abrechnung der GebUhren-
ordnungspositionen 03060, 03062
und 03063 erforderlichen Behand-
lungsfallzahlen der letzten vier Quar-
tale in der Regel nicht vor.

Fir diese Arzte wurde eine Sonder-
regelung dahingehend getroffen, dass
fur sie in dem Zeitraum von sechs
Quartalen nach Zulassungsdatum die
Vorgaben zu den Mindestfallzahlen
nicht angewendet werden und da-
mit fur sie ein Tatigkeitsumfang mit
dem Wert ,0“ angerechnet wird.

Das bedeutet, dass

B neu zugelassene Hausarztpraxen
(Einzelpraxen) bereits in den ers-
ten 18 Monaten nach der Zulas-
sung die neuen Gebihrenord-
nungspositionen abrechnen
kdnnen, auch wenn die geforder-
te Mindestfallzahl nicht vorliegt.
Ab dem siebten Quartal gilt auch
fiir sie die Mindestfallzahlrege-
lung.

Beispiel:

Einam 1. April 2014 neu zugelas-
sener Hausarzt (Vollzulassung)
kann bis zum 30. September 2015
die GOPen 03060, 03062, 03063

abrechnen. Ab dem 1. Oktober
2015 muss auch er die geforder-
ten Fallzahlen (= durchschnittlich
860 Behandlungsfélle pro Quar-
tal oder mindestens 160 Behand-
lungsfélle bei Patienten, die das
75. Lebensjahr vollendet haben)
fiir die letzten vier Quartale erfiil-
len.

in Praxen mit mehreren Haus-
arzten ein neu zugelasse-

ner Hausarzt in den ersten sechs
Quartalen nach seiner Zulassung
bei der Berechnung der Behand-
lungsfélle mit einem Téatigkeits-
umfang von ,,0 berlcksichtigt
wird. Die Zéhlung mit dem tat-
sachlichen Tatigkeitsumfang er-
folgt erst ab dem siebten Quar-
tal.

Beispiel Gemeinschaftspraxis
mit drei Hausarzten, davon ei-
ner ab 1. April 2014 zugelassen:
Bei der Ermittlung der Mindest-
fallzahlen werden die beiden lan-
ger zugelassenen Hausérzte mit
einem Tétigkeitsumfang von 1
und der neu zugelassene Haus-
arzt mit einem Tétigkeitsumfang
von ,,0“ gezéhlt. Die Praxis muss
daher bis zum 30. September
2015 durchschnittlich mindes-
tens 1.500 (= 860+640+0) Be-
handlungsfélle je Quartal oder
280 (= 160+120+0) bei mindes-
tens 75-jéhrigen Patienten erfiil-
len. Ab dem 1. Oktober 2015 wird
auch der neu zugelassene Haus-
arzt mit seinem vollen Téatigkeits-
umfang beriicksichtigt. Somit
muss die Praxis ab diesem Zeit-
punkt fiir die letzten vier Quarta-
le durchschnittlich 2.140 (= 860+
640+640) Behandlungsfélle oder
400 (= 160+120+120) bei élteren
Patienten erreichen.
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Diese Sonderregelung wird von uns
bei der Ermittlung der zur Abrech-
nung der neuen GOPen 03060,
03062 und 03063 erforderlichen
Mindestfallzahlen beriicksichtigt.

Die zur Beschéftigung einer nicht-

arztlichen Praxisassistenz erforder-

lichen Genehmigung wird Ihnen auf

Antrag erteilt, wenn

B die nicht-arztliche Praxisassis-
tenz fiir mindestens 20 Wochen-
stunden in der Praxis beschéf-
tigt wird und

B die nicht-arztliche Praxisassis-
tenz Uber die erforderliche Qua-
lifikation nach Anlage 8 BMV-A
verflgt. Dies ist der Fall, wenn
die nicht-arztliche Praxisassis-
tenz Uber eine abgeschlossene
Ausbildung zur VERAH (Informa-
tionen und Angebote zur Ausbil-
dung finden Sie unter www.ver-
ah.de) und erganzende Aufbau-
modelle (zum Beispiel VERAH
Plus-Module) verfiigt und die Er-
ganzungsprifung bei der Landes-
arztekammer erfolgreich abge-
schlossen wurde.

Augenarzte

B Beschluss aus der 341. Sitzung
des Bewertungsausschusses

Strukturpauschale nach GOP
06225 neben IVOM berechnungs-
fahig

Konservativ tatige Augenérzte, die
ausschlieBlich die IVOM (Intravitre-
ale Medikamenteneingabe ins Auge)
als operative Leistung erbringen,
kénnen ab dem 1. April 2015 die
GOP 06225 EBM abrechnen. Zur
Starkung der wohnortnahen Ver-
sorgung wird der bisherige Berech-
nungsausschluss der Strukturpau-
schale bei Abrechnung der GOPen
31371 bis 31373 und 36371 bis

36373 aus Nummer 6 der Praambel
6.1 des EBM gestrichen.

IVOM: Hinweis zur Abrechnung
der Nachsorgepauschalen nach
GOP 06334 und 06335

Die augenarztlichen Zusatzpauscha-
len fiir die Betreuung eines Patien-
ten nach Durchfiihrung einer intra-
vitrealen Medikamenteneingabe am
Auge nach den GOPen 06334 (rech-
tes Auge) und 06335 (linkes Auge)
kénnen erst nach einem Zeitraum
von sechs Wochen nach der IVOM
(GOPen 31371 bis 31373 und 36371
bis 36373) berechnet werden.

Anhang 2 EBM - Neuaufnahme
und Léschung von OPS-Codes

B Beschluss aus der 341. Sitzung
des Bewertungsausschusses

Mit Wirkung zum 1. Januar 2015 ist
der Operationenschlissel Version

2015 in Kraft getreten. In den Anhang
2 zum EBM werden mit Wirkung zum
1. April 2015 neue OPS-Codes aufge-
nommen und OPS-Codes gestrichen.

Die Ubersicht der neu aufgenomme-
nen und gestrichenen OPS-Codes
finden Sie unter www.kvb.de in der
Rubrik Abrechnung/BEGO-EBM.

Labor - HPV-DNA-Nachweis

B Beschluss aus der 342. Sitzung
des Bewertungsausschusses
und Beschluss Nr. 5 der Partner
des BMV-A

Mit Wirkung zum 1. April 2015 ha-
ben die Partner des BMV-A Ande-
rungen bei den molekularbiologi-

schen Untersuchungen geméaB Ab-
schnitt 32.3.12 EBM beschlossen.
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Neben dem bestehenden DNA-Nach-
weis wird jetzt auch der mRNA-Nach-
weis von HPV bei einem auffélligen
Zervixzytologiebefund aufgenom-
men. Hierzu wird die GOP 32820
nach Indikation in zwei Gebiihren-
ordnungspositionen aufgeteilt. Die
Indikationsvoraussetzungen fir die
Durchfiihrung wurden nach Ande-
rung der QS-Vereinbarung Zervix-
Zytologie an die neue Minchner
Nomenklatur Ill angepasst.

Neu: GOP 32819 - DNA-Nachweis
ausschlieBlich von High-Risk-HPV-
Typen aus einem Kdérpermaterial
(Direktnachweis) mittels Hybridi-
sierung gegebenenfalls einschlieB-
lich Aufbereitung und/oder Ampli-
fikation (zum Beispiel Nukleinséu-
reisolierung, -denaturierung, -trans-
fer) bei Zustand nach operativen
Eingriff(en) an der Cervix uteri we-
gen CIN | bis CIN 11l
Preis BEGO: 28,00 Euro
B einmal im Behandlungsfall be-
rechnungsféhig
B im Behandlungsfall nicht neben
der GOP 32820 berechnungsfa-
hig
B daneben sind kulturelle Untersu-
chungen und/oder Antigennach-
weise zum Nachweis desselben
Erregers nicht berechnungsféahig

Geandert: GOP 32820 - DNA-
und/oder mRNA-Nachweis aus-
schlieBlich von High-Risk-HPV-Ty-
pen aus einem Zervix-/Vaginalma-
terial mittels sequenzspezifischen
Nachweises gegebenenfalls ein-
schlieBlich Aufbereitung und/oder
Amplifikation nur bei einem Zer-
vixzytologiebefund ab Gruppe Il
nach Miinchner Nomenklatur Il|
Preis BEGO: 36,40turo
28,00 Euro
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Geéandert: GOP 32859

(Zuschlag NAT)

Aufgrund der Anderungen zum Nach-
weis von HPV-Typen kann der Zu-
schlag fiir den Nachweis mittels
Nukleinsdureamplifikationstechniken
(NAT) nach GOP 32859 nicht mehr
zur GOP 32820 berechnet werden.

Aufnahme der GOP 32819 in die
Praambel 19.1 Nr. 4

Die neue GOP 32819 wird fiir Fach-
arzte flr Pathologie und Fachéarzte
flir Neuropathologie als berech-
nungsféhige Leistung in die Praam-
bel 19.1 Nr. 4 aufgenommen.

Kiinstliche Befruchtung - Anpas-
sung an die Richtlinie

B Beschluss aus der 343. Sitzung
des Bewertungsausschusses

Die Richtlinie Gber Kiinstliche Be-
fruchtung (KB-RL) hat sich mit Wir-
kung zum 18. Oktober 2014 geén-
dert: Die erforderlichen Laborun-
tersuchungen gemaB 12.1 der
Richtlinie (Anti-HIV-1,2, HBsAg, An-
ti-HBc, Anti-HCV-Ab; im Einzelfall
gegebenenfalls weitere Untersu-
chungen nach Anlage 4 Nummer 1
Buchstabe d und e TPG-Gewebe-
verordnung) sind nicht wie bisher
vor jeder Keimzellgewinnung, son-
dern innerhalb von drei Monaten
vor der ersten Keimzellgewinnung
durchzufiihren sowie bei nachfol-
gender Keimzellgewinnung, soweit
diese in derselben Partnerschaft zu
einem Zeitpunkt erfolgt, der 24 Mo-
nate nach der ersten oder einer er-
neuten Laboruntersuchung liegt.

Der Bewertungsausschuss hat jetzt
mit Wirkung zum 1. April 2015 den
EBM an diese Anderungen angepasst,
indem er die Definition des Reproduk-
tionsfalles um die erforderlichen
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Laboruntersuchungen vor der ersten
Keimzellgewinnung erweitert hat.

Nuklearmediziner - Behandlung
mit Radium-223-dichlorid
(Xofigo®)

B Beschluss aus der 343. Sitzung
des Bewertungsausschusses
und Beschluss Nr. 7 Partner des
BMV-A

Der Gemeinsame Bundesausschuss
(G-BA) hat am 19. Juni 2014 nach
einem Nutzenbewertungsverfahren
die Aufnahme von Radium-223-di-
chlorid in Anlage XII der Arzneimit-
tel-Richtlinie beschlossen. Radium-
223-dichlorid ist der erste zugelas-
sene Alphastrahler. Xofigo® wird an-
gewendet zur Behandlung von Er-
wachsenen mit kastrationsresisten-
tem Prostatakarzinom, symptoma-
tischen Knochenmetastasen ohne
bekannte viszerale Metastasen.

Die Partner des Bundesmantelver-
trags-Arzte haben daraufhin die Kos-
tenpauschalen des Abschnitts 40.10
mit Wirkung zum 1. April 2015 an-
gepasst.

Neu: GOP 40582 - Kostenpauscha-
le fiir die Sachkosten, die im Rah-
men des Umgangs, der Beschaf-
fung und Lagerung sowie der Mate-
rialverwaltung, der Abfallbeseiti-
gung und Entsorgung gemaB Strah-
lenschutzverordnung (StrlSchV)
sowie dem Gesetz liber den Ver-
kehr mit Arzneimitteln (AMG) im
Zusammenhang mit der Erbrin-
gung der Leistung entsprechend
der Gebilihrenordnungsposition
17372 bei Verwendung von Radi-
um-223-dichlorid entstehen

Preis BEGO 65,00 Euro

B je Injektion berechnungsfahig

B Kosten fir das Produkt Radium-
223-dichlorid sind in dieser Kos-
tenpauschale nicht enthalten.
Die Verordnung und Abrechnung
erfolgen lber das Arzneiverord-
nungsblatt (Muster 16).

B Aufgrund der spezifischen Ra-
dioaktivitat und Toxizitat der
Zerfallsprodukte von Radium-
223-dichlorid bendtigen Nukle-
armediziner spezielle Umgangs-
genehmigungen. Daher beinhaltet
die Kostenpauschale 40582
auch die Kosten, die im Rahmen
des Umgangs mit Radium-223-
dichlorid entstehen.

Geéandert: GOP 17372

B Bei der Zusatzpauschale Radio-
nuklidtherapie nach GOP 17372
wird der obligate Leistungsinhalt
»Szintigraphische Kontrollmes-
sung der Bremsstrahlung“ in den
fakultativen Leistungsinhalt tber-
fiihrt, da diese bei Alphastrahlern
nicht sinnvoll erbracht werden
kann.

B Die Anmerkung, dass die Be-
handlung des Morbus Bechte-
rew nicht Uber die GOP 17372
berechnet werden kann, wird
gestrichen.

B Zur Klarstellung der tber die
neue Kostenpauschale berech-
nungsfahigen und nicht berech-
nungsféhigen Kosten wurden
zwei Anmerkungen aufgenom-
men.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail Abrechnungsberatung@kvb.de



Bereitschaftsdienst:
Abrechnung ab 1/2015

Der Bewertungsausschuss hat in
seiner 341. und 344. Sitzung Ande-
rungen des Einheitlichen Bewer-
tungsmaBstabs (EBM) beschlossen,
die fiir Ihre Abrechnung ab 1. Januar
2015 wichtig sind. Die betroffenen
Praxen und Notfallambulanzen wur-
den von uns hierzu bereits geson-
dert informiert. Alle Informationen
zu den Neuregelungen finden Sie
auch unter www.kvb.de in der Rub-
rik Abrechnung/BEGO-EBM.

Die Beschliisse mit den Anderungen
im Detail wurden auf der Internet-
seite des Instituts des Bewertungs-
ausschusses unter www.institut-
des-bewertungsausschusses.de in
der Rubrik Bewertungsausschuss/
Beschliisse veroffentlicht.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089 /57093-400 11
E-Mail  Abrechnungsberatung@kvb.de

Geriatrisches Basis-
assessment - GOP 03360

Mit Wirkung zum 1. Januar 2015 er-
folgte fur Hauséarzte eine redaktio-
nelle Anderung bei der GOP 03360
(Geriatrisches Basisassessment). In
den obligaten Leistungsinhalt der
GOP wurde der personliche Arzt-
Patienten-Kontakt aufgenommen,
um klarzustellen, dass das haus-
arztlich-geriatrische Basisassess-
ment mit drztlicher Beteiligung er-
bracht werden muss.

Der Beschluss des Bewertungsaus-
schusses in seiner 341. Sitzung mit
den Anderungen im Detail wurde
auf der Internetseite des Instituts
des Bewertungsausschusses unter
www.institut-des-bewertungsaus-
schusses.de in der Rubrik Bewer-
tungsausschuss/Beschliisse verof-
fentlicht.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail  Abrechnungsberatung@kvb.de
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Information fiir laserthera-
peutisch tatige Hautarzte

Fir Laserbehandlungen sind - un-
abhéangig von der Zahl der zur Be-
handlung notwendigen Sitzungen -
die GebUlhrenordnungspositionen
(GOPen) 10320, 10322 und 10324
EBM nur einmal (im Leben) je cm?
Gesamtflache des behandelten
Areals berechnungsféhig. Dies gilt
unabhéngig davon, ob die anschlie-
Benden Sitzungen an einem ande-
ren Behandlungstag des gleichen
Quartals oder in einem Folgequar-
tal erfolgen und unabhéngig von
der Gesamtdauer der Behandlung.

Eine abweichende Interpretation ist
nach ubereinstimmender Auffas-
sung der Kassenarztlichen Bundes-
vereinigung und des GKV-Spitzen-
verbands unzuldssig und mit dem
Wortlaut der Leistungen nicht ver-
einbar, da es in den Anmerkungen
zu den GOPen wdrtlich heiBt: ,,Die
Leistungen nach den GOPen 10320,
10322 und 10324 sind unabhangig
von der Zahl der Sitzungen nur ein-
mal je Quadratzentimeter Gesamt-
flaiche des behandelten Areals be-
rechnungsfahig.“ Auch ein wieder-
holter Ansatz fiir ein bereits behan-
deltes Areal - etwa im Fall eines
sehr selten auftretenden Rezidivs -
ist nach den Vorschriften des EBM
ausgeschlossen.

Bitte beachten Sie, dass metri-
sche und fotografische Dokumen-
tationen vor Beginn und nach Ab-
schluss der Therapie zu den wei-
teren Abrechnungsvoraussetzun-
gen gehoren.

Zur Vermeidung von Prifungen
empfehlen wir, die Vorgaben unbe-
dingt einzuhalten. Sollten sich An-
derungen hinsichtlich der genann-
ten GebUlhrenordnungspositionen
ergeben, werden wir Sie umgehend
informieren.
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Wir méchten in diesem Zusammen-
hang auch darauf hinweisen, dass
Sie - sofern Sie in lhrer Praxis La-
serbehandlungen nach den oben
genannten Gebiihrenordnungsposi-
tionen anbieten - verpflichtet sind,
diese Uber die elektronische Ge-
sundheitskarte abzurechnen. Es ist
grundsatzlich nicht zul&ssig, von
Versicherten Zuzahlungen zu erhe-
ben. Auch die Privatliquidation ist
nur in sehr engen Grenzen des Bun-
desmantelvertrags gestattet.

Bei Fragen erreichen Sie unsere Expertin

Cathrin Buballa-Hermann unter

Telefon 09 11 /946 67 - 6 90

E-Mail  Cathrin.Buballa-Hermann@
kvb.de
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Abrechnung
Jugendarbeitsschutz

In ihren Bestrebungen, unbirokrati-
scher zu werden und die papierlose
Abrechnung voranzutreiben, ist die
KVB erneut einen wichtigen Schritt
vorangekommen.

Bisher mussten bei der Abrechnung
des Jugendarbeitsschutzes (Kassen-
nummer 71854) zusétzlich zur On-
line-Abrechnung die Untersuchungs-
berechtigungsscheine fiir die Erst-
und Nachuntersuchung in Papier-
form bei der KVB eingereicht wer-
den.

Ab dem Abrechnungsquartal 1/2015
ist fir Vertragsarzte das Einreichen
der Untersuchungsberechtigungs-
scheine nicht mehr erforderlich.
Diese verbleiben in der Praxis -
analog der GKV (zum Beispiel Uber-
weisungsschein) oder Besondere
Kostentrager (Bundeswehr).

Die Untersuchungsberechtigungs-
scheine sind ebenso wie die Scheine
der GKV nach dem Behandlungs-
quartal ein Jahr lang in der Praxis
vorzuhalten. In diesem Zeitraum
kénnen die Scheine fiir Priifzwecke
angefordert werden: GemaB der
neuen Vereinbarung zwischen dem
Freistaat Bayern und der KVB ist
eine vierteljahrliche Stichproben-
prifung vorzunehmen.

Bitte beachten Sie hierzu auch die
aktualisierten Info-/Merkblatter
unter www.kvb.de in der Rubrik
Abrechnung/Erstellung-Abgabe-
Korrektur/Besondere Kostentréger.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
089/57093-40010
089/57093-400 11
Abrechnungsberatung@kvb.de

Telefon
Fax
E-Mail

Hernienoperationen: Barmer
GEK beendet Forderung

Seit dem Quartal 3/2011 hat die
Barmer GEK die Durchfiihrung am-
bulanter Hernienoperationen finan-
ziell gefordert. Ziel dieser Férde-
rung war eine Verlagerung von sta-
tionaren Eingriffen in den ambulan-
ten Sektor und damit eine Verringe-
rung der Ausgaben fir Hernienope-
rationen. Eine Analyse der Barmer
GEK beziiglich der Verlagerung in
den abgelaufenen Quartalen hat er-
geben, dass dieses Ziel nicht er-
reicht werden konnte. Die Barmer
GEK hat die Férderung daher zum
31. Dezember 2014 eingestellt.

Aus diesem Grund ist die Abrech-
nungsziffer 97007 seit dem 1. Janu-
ar 2015 nicht mehr abrechenbar.
Auch der Zuschlag fir die Durch-
fiihrung von Hernienoperationen
wird seit dem 1. Januar 2015 nicht
mehr vergitet.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
E-Mail  Vertragspolitik@kvb.de
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eGK - Schadensersatzanspriiche der Krankenkassen

Bereits in den letzten beiden Aus-
gaben der KVB INFOS haben wir
Sie dariiber informiert, dass gesetz-
lich krankenversicherte Patienten
ab dem 1. Januar 2015 nur noch un-
ter Vorlage ihrer elektronischen Ge-
sundheitskarte (eGK) den niederge-
lassenen Arzt oder Psychothera-
peuten aufsuchen kénnen. Von die-
sem Grundsatz gibt es nur wenige
Ausnahmen, in denen auf das Einle-
sen der Versichertenkarte verzich-
tet werden kann und das Ersatzver-
fahren zur Anwendung kommt. Um-
fassende Informationen zur Ver-
wendung der eGK in der Arztpraxis
finden Sie unter www.kvb.de in
der Rubrik Praxis/IT in der Praxis/
Elektronische Gesundheitskarte.

Die Einhaltung der Vorschriften zur
Verwendung der eGK in der Arzt-
praxis ist von besonderer Wichtig-
keit, da die Krankenkassen einen
Schadensersatzanspruch gegen
den Vertragsarzt geltend machen
kénnen, wenn sie falschlicherweise
als Kostentréager angegeben wurden
(Paragraf 48, Bundesmantelvertrag
Arzte). Der Bundesmantelvertrag
Arzte sieht jedoch auch vor, dass
kein Schadensersatzanspruch be-
steht, wenn der Leistungserbrin-
gung oder -verordnung eine unzu-
lassige Verwendung einer Versi-
chertenkarte zugrunde liegt und
diese unzuldssige Verwendung
nicht im Verantwortungsbereich
des Vertragsarztes liegt.

Konkret bedeutet das fiir Sie:
Durch das Einlesen einer giiltigen
eGK und die Identitatspriifung des
Patienten schiitzen Sie sich vor
Schadensersatzanspriichen der
Krankenkassen. Sofern also keine
der Ausnahmekonstellationen vor-
liegt, achten Sie bitte immer dar-
auf, die elektronische Gesund-
heitskarte einzulesen!

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail Abrechnungsberatung@kvb.de
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Erganzungen der Arzneimittel-Richtlinie

Lifestyle Arzneimittel (Anlage Il)
Avanafil (SPEDRA®) wurde aufge-
nommen

Medizinprodukte (Anlage V)

B Anderung VISMED® und VIS-
MED® MULTI

B Anderung Befristung BSS DIST-
RA-SOL

Aut-idem (Anlage VII)
Substitutionsausschlusslisten: Arz-
neimittel, die einen in der Anlage
gelisteten Wirkstoff in einer der
aufgefiihrten Darreichungsformen
enthalten, diirfen in der Apotheke
nicht mehr durch ein wirkstoffglei-
ches Arzneimittel ersetzt werden.

Frithe Nutzenbewertung
(Anlage XIlI)

Pharmazeutische Unternehmen mis-
sen bei der Markteinfiihrung eines
Arzneimittels mit neuem Wirkstoff
oder bei einer Indikationserweite-
rung in einem Dossier unter ande-
rem den medizinischen Zusatznut-
zen im Verhaltnis zur zweckmaBi-
gen Vergleichstherapie gegeniiber
dem Gemeinsamen Bundesaus-
schuss (G-BA) belegen.

Hier eine Ubersicht der letzten G-BA-
Beschlisse:

B Canagliflozin (Invokana®) -
Zusatznutzen ist nicht belegt.

B Dimethylfumarat (Tecfidera®) -
Den Verweis auf den Rote-
Hand-Brief (siehe ,Anforderun-
gen an eine qualitatsgesicherte
Anwendung®) hat der G-BA nach-
traglich mit Beschluss vom 8. Ja-
nuar 2015 ergéanzt

B Elosulfase alfa (Vimizim®) -
geringer Zusatznutzen

KVB INFOS 3/2015

B Fingolimod (Gilenya®), neues An-
wendungsgebiet

a) Patienten mit hochaktiver RRMS,
die einen vollstdndigen und an-
gemessenen, normalerweise
mindestens ein Jahr andauern-
den Zyklus mit mindestens einer
krankheitsmodifizierenden The-
rapie erhalten haben (andere als
INF-B) - Zusatznutzen ist nicht
belegt.

b) Patienten mit hochaktiver RRMS,
die noch keine ausreichende
krankheitsmodifizierende Thera-
pie erhalten haben (andere als
INF-B) - Zusatznutzen ist nicht
belegt.

B Insulin degludec (Tresiba®), neues
Anwendungsgebiet - Zusatznut-
zen gilt als nicht belegt.

B |ebende Larven von Lucilia seri-
cata (BioBag®/BioMonde® Freie
Larven) - Zusatznutzen gilt als
nicht belegt.

B Mirabegron (Betmiga®) - Zusatz-
nutzen ist nicht belegt.

B Riociguat (Adempas®) - geringer
Zusatznutzen

B Ruxolitinib (Jakavi®), erneute Be-
wertung - Anhaltspunkt fiir einen
betrachtlichen Zusatznutzen

Mehr Hintergrundinformationen fin-
den Sie unter www.kvb.de in der

Rubrik Verordnungen.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -400 31
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de

Ausfiillhilfe BtM-Rezept
aktualisiert

Seit 1. Januar 2015 ist ausschlieB-
lich das neue BtM-Rezeptformular
(siehe auch KVB INFOS 11/2014)

zu verwenden. Entsprechend wur-
de auch unsere Ausfillhilfe ange-
passt.

AuBerdem gab es Anpassungen des
Paragrafen 9 Betdubungsmittel-
Verschreibungsverordnung, unter
anderem heiBt es jetzt in Absatz 1
Nummer 5: ,Gebrauchsanweisung
mit Einzel- und Tagesgabe oder im
Falle, dass dem Patienten eine
schriftliche Gebrauchsanweisung
libergeben wurde, ein Hinweis auf
diese schriftliche Gebrauchsanwei-
sung; im Falle des Paragrafen 5 Ab-
satz 8 zusatzlich die Reichdauer
des Substitutionsmittels in Tagen.“

Es handelt sich hierbei um eine fle-
xiblere Gestaltung, mit der Fehler
beim Ausfertigen der Betdubungs-
mittelrezepte vermieden werden
sollen. Grund fiir diese Anderung
waren Retaxationen von Betdubungs-
mittelrezepten bei Apotheken, wenn
der Arzt nicht konkret ,GemanB
schriftlicher Anweisung“ auf das
Rezept geschrieben hatte. Die Re-
taxationen wurden damit begriindet,
dass das Rezept nicht ordnungsge-
maB ausgestellt gewesen sei.

Unsere Ausfiillhilfe finden Sie unter
www.kvb.de in der Rubrik Verord-

nungen.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de
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Diclofenac und/oder
Dexamethason

Bitte beachten Sie hinsichtlich der
Arzneimitteltherapiesicherheit so-
wie aus haftungsrechtlichen Aspek-
ten, dass eine intramuskulare (i. m.)
Injektion von Diclofenac und/oder
Dexamethason bei unspezifischen
oder akuten Riickenschmerzen, die
grundsatzlich keine inflammatori-
sche Erkrankung darstellen, keine
indikationsgerechte Anwendung ist.

Mehr dazu finden Sie in ,Verordnung
aktuell” vom 26. Januar 2015 unter
www.kvb.de in der Rubrik Verord-
nungen/Verordnung Aktuell.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031

E-Mail  Verordnungsberatung@kvb.de
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Fiktiv zugelassene Arznei-
mittel

Cysto Myacyne N wurde von der Auf-
stellung fiktiv zugelassener Arznei-
mittel gestrichen, da es seit 1. Ja-
nuar 2015 nicht mehr im Handel
ist. Das Arzneimittel verlor seine
Verkehrsféahigkeit durch Erléschen
der Zulassung.

Die aktuelle Ubersicht finden Sie
unter www.kvb.de in der Rubrik
Verordnungen.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031
E-Mail  Verordnungsberatung@kvb.de

Abnahmeprifung
Sonographie

Die Ultraschallvereinbarung vom

1. April 2009 legt fest, dass die KVB
alle zu diesem Zeitpunkt bereits in
Betrieb befindlichen Ultraschallsys-
teme auf die Erfiillung der techni-
schen Mindestanforderungen hin
zu Uberprifen hat. Dabei handelt
es sich um eine einmalige PriifmaB-
nahme mit dem Anliegen, sehr alte,
nicht mehr dem aktuellen Standard
entsprechende Ultraschallgeréte
durch neue zu ersetzen.

GemaB dieser bundesweiten Rege-
lung muss die KVB bis spatestens
31. Mérz 2015 die Uberpriifung der
aktuellen Gewahrleistungserklarun-
gen fur alle verwendeten Ultraschall-
systeme sowie jeweils einer Bilddo-
kumentation je Schallkopf abge-
schlossen haben.

Gleichzeitig sind die Mitglieder der
KVB verpflichtet, die entsprechen-
den Nachweise zu erbringen und
bei der KVB vorzulegen. Die KVB
hat alle betroffenen Mitglieder be-
reits mit der Bitte um Vorlage der
entsprechenden Unterlagen ange-
schrieben.

Bitte reichen Sie die noch fehlenden
Unterlagen moglichst bald ein. Bei
Fragen hilft Ihnen unser ,Service-
team Sonographie® gerne weiter.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
089/57093-40500
Sono-GWE@kvb.de

Telefon
E-Mail

KVB INFOS 3/2015
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Fortbildungsnachweis
QSV Horgerateversorgung

Im Rahmen der Qualitatssicherungs-
vereinbarung (QSV) Horgeratever-
sorgung besteht nach Paragraf 8,
Absatz 1, Nummer 2 folgende Auf-
lage zur Aufrechterhaltung der Ge-
nehmigung:

B Nachweis theoretischer Kennt-
nisse in der Diagnostik, Therapie
und Versorgung von Horstorun-
gen sowie

B Kenntnisse Uber die jeweils ak-
tuelle Horgeratetechnik in Bezug
auf die audiologischen Befunde
durch die Erlangung von sieben
Fortbildungspunkten regelméBig
innerhalb von zwei Jahren.

Nach Paragraf 8, Absatz 2 QSV Hor-
gerateversorgung hat der Arzt ge-
genlber der KV in geeigneter Wei-
se nachzuweisen, dass er die Aufla-
ge im festgelegten Zeitraum erfiillt
hat.

Die Fortbildungsauflage kann durch
die Vorlage von Bescheinigungen
Uber die Teilnahme an entsprechen-
den Fortbildungsveranstaltungen
nachgewiesen werden. Dariiber hi-
naus ist die Anerkennung der Fort-
bildung im Selbststudium mdglich.
In diesem Fall ist eine schriftliche
Erklarung vorzulegen, aus der her-
vorgeht, wie viele Fortbildungs-
punkte im Bereich der Horgeréate-
versorgung im mafBgeblichen Zeit-
raum durch Fortbildung im Selbst-
studium erworben wurden.
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*Bitte beachten Sie, dass KV-Sa

Ablosung von KV-ldent durch KV-ldent Plus

Die KVB legt sehr viel Wert darauf,
ihren Mitgliedern bei der Nutzung der
KVB Online-Angebote eine sichere
Dateniibermittlung auf dem aktuell-
sten Stand der Technik anbieten zu
kénnen. Aus diesem Grund werden
wir ab April 2015 schrittweise das
bisherige KV-ldent Verfahren durch
den noch sichereren Nachfolger KV-
Ident Plus ersetzen. Diese neue An-
bindungsvariante ist - wie die bishe-
rige - kostenfrei. AuBerdem ist sie
wie die Vorgangerversion flexibel
einsetzbar und einfach anzuwenden.

Verglichen mit KV-ldent bietet KV-
Ident Plus jedoch aufgrund zweier
neuer Sicherheitskomponenten ei-
nen verbesserten Schutz Ihrer Ver-
bindung:

B Statt der bisherigen Gridkarte des
KV-ldent Verfahrens kommt bei
KV-ldent Plus ein elektronischer
Security-Token in der GroBe eines
Schliisselanhdngers zum Einsatz.
Mit ihm generieren Sie den fir
den Zugang notwendigen Zahlen-
code. Da mithilfe des Tokens weit-
aus mehr Ziffernkombinationen
moglich sind als mit der Gridkar-
te, verringert sich die Gefahr eines
unbefugten Zugriffs erheblich.

Zusétzlich wird im Zuge der An-
meldung ein Virtuelles Privates
Netzwerk (VPN-Verbindung)
zwischen lhnen und der KVB auf-
gebaut. Die Daten werden somit
nicht nur - wie auch schon bei
KV-ldent - verschlisselt Gber-
mittelt, sondern durch die gesi-
cherte Verbindung auBerhalb
des Internets zuséatzlich vor Ge-
fahren bei der Ubermittlung ge-
schatzt.

Um allen Mitgliedern eine gute Be-
ratung und individuelle Unterstut-
zung anbieten zu kdnnen, erfolgt

nicht mit der Firma SafeNet, Inc., USA, in firme

die Ablésung schrittweise. Wir wer-
den Sie rechtzeitig informieren und
benachrichtigen, wann KV-Ident
Plus fir Sie bereit steht. Im ersten
Schritt erhalten zunéchst die Mit-
glieder einen KV-Ident Plus Token
zugesandt, deren KV-Ident Gridkar-
te in den nachsten Wochen ablauft.

Hinweis: Die beiden Anbindungsva-
rianten KV-SafeNet* und KV-Ident
Plus schlieBen sich nicht aus und
kdnnen auch parallel genutzt wer-
den, beispielsweise KV-SafeNet* in
Ihrer Praxis und KV-ldent Plus zu
Hause.

Weitere Informationen zu KV-Ident
Plus finden Sie unter www.kvb.de
in der Rubrik Praxis/Online-Ange-

bote/KV-Ident Plus.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
089 /57093 -40050
089/57093-40051
IT-Beratung@kvb.de

Telefon
Fax
E-Mail

iger oder vertraglicher Verbindung steht.
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Countdown fiir KV-SafeNet*-Forderprogramm

Wer sich flr das KV-SafeNet-Forder-
programm interessiert, sollte sich
beeilen. Denn der Férderzeitraum
gilt nur noch bis 31. Marz 2015. Bis
dahin sollten sich alle Praxen, die
von den Vorteilen eines KV-SafeNet-
Anschlusses profitieren und sich
bis zu 1.000 Euro sichern mdchten,
ihren Antrag eingereicht haben. Mit
dem Foérderprogramm mdochte die
KVB Sie bei der Anschaffung und
Nutzung eines KV-SafeNet-Anschlus-
ses unterstitzen. Deshalb nachfol-
gend flr Sie noch einmal die wesent-
lichen Fakten:

B 1.000 Euro gibt es fir jeden
Neuanschluss.

B 1.000 Euro erhalten ebenfalls
Praxen, die bereits liber einen
KV-SafeNet-Anschluss verfiigen
und entweder auf einen hoher-
wertigen KV-SafeNet-Router
umristen oder gezwungenerma-
Ben den KV-SafeNet-Anbieter
wechseln missen.

B 600 Euro erhalten Praxen, die
ihren bisherigen KV-SafeNet-An-
schluss weiterhin unverandert
nutzen méchten.

Wenn Sie eine KV-SafeNet-Forde-
rung beantragen mochten, senden
Sie uns lhren Antrag bitte ausschlieB-
lich online zu. Das Antragsformular
sowie weiterfiihrende Informationen
zum Forderprogramm, den techni-
schen Voraussetzungen und mogli-
chen KV-SafeNet-Providern finden
Sie unter www.kvb.de in der Rubrik
Praxis/Online-Angebote/KV-Safe-
Net/Forderung. Uber die Vorteile
von KV-SafeNet und die Hintergriin-
de zu unserem Forderprogramm in-
formiert Sie auch unser Beitrag in
KVB FORUM, Ausgabe 10/2014,
Seite 24.

*Bitte beachten Sie, dass KV-Safe

t nicht mit der Firma SafeNet, Inc., USA, in firmer

IT IN DER PRAXIS

Neue KV-Connect
Anwendung ,eArztbrief*

Der herkémmliche Arztbrief auf Pa-
pier ist im Transport langsam und
zieht mehrere Medienbriiche nach
sich. Fax oder eFax sind zwar schnel-
ler, aber haftungs- und datenschutz-
rechtlich kritisch zu bewerten. Bei-
de Varianten sind in ihrer Aussage-
féhigkeit begrenzt.

Zukiinftig kénnen Arzte und Psycho-
therapeuten direkt aus ihrem Pra-
xisverwaltungssystem (PVS) stan-
dardisierte elektronische Arztbriefe
via KV-Connect an ihre Kollegen ver-
senden - einfach und sicher. Dazu
hat die KV Telematik GmbH, eine
Tochtergesellschaft der Kassen-
arztlichen Bundesvereinigung, den
Herstellern von Praxis-EDV die Spe-
zifikation des sogenannten eArzt-
briefs fiir KV-Connect bereitge-
stellt. AuBergewodhnlich ist dabei,
dass erstmals Arztbriefe zwischen
PV-Systemen unterschiedlicher Her-
steller ausgetauscht werden koénnen.

KV-Connect ist ein besonders ge-
schitzter Kommunikationskanal,
iiber den niedergelassene Arzte und
Psychotherapeuten medizinische
Daten direkt aus dem PVS versen-
den kdnnen. Dabei besteht fir die
sensiblen Patientendaten hochste
Datensicherheit, da KV-Connect
verschlisselt ist und lber das siche-
re Netz der Kassenarztlichen Verei-
nigungen (SNK) lauft.

Beim eArztbrief via KV-Connect
wird der Arztbrief wie gewohnt ver-
fasst und anschlieBend direkt aus
dem PVS an den gewiinschten Emp-
fénger versendet. Anlagen wie Be-
funde oder auch bewegte Bilder kon-
nen zusammen mit dem Arztbrief
versendet werden. Der Empfanger
erhalt den eArztbrief via KV-Connect
direkt in sein PVS, wobei der eigent-
liche Abruf manuell oder automa-
tisch erfolgen kann.

ger oder vertraglicher Verbindung steht. KVB INFOS 3/2015
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Der eArztbrief wird in einem lesba-
ren Format (PDF/A) geliefert, das
revisionssicher archiviert und quali-
fiziert elektronisch signiert werden
kann. Die mit dem eArztbrief ge-
sendeten Daten liefern ausreichend
Informationen, um eine Zuordnung
zu einem Patienten zu ermdglichen.

Der eArztbrief via KV-Connect wird
noch nicht von allen PV-Systemen

unterstitzt. Details zur Integration
des elektronischen Arztbriefs in Ih-
rem Praxissystem erfahren Sie von
Ihrem Praxissystemhersteller oder
Ihrem Systembetreuer.

Aktuell wird der eArztbrief in drei
Modellregionen in Nordrhein-West-
falen im Rahmen eines Pilotprojekts
eingesetzt. Weitere Pilotprojekte
sollen folgen. Auch in Bayern kdn-
nen eArztbriefe ab sofort im Pilot-
betrieb eingesetzt werden, voraus-
gesetzt, die in den Absender- und
Empféngerpraxen befindlichen PV-
Systeme bieten diese Funktionalitat
an.

Sollten Sie Interesse an der Teil-
nahme an einem Pilotprojekt zum
eArztbrief haben, wenden Sie sich
bitte zunédchst an lhren System-
betreuer und anschlieBend an

Florian Deisbdck (KVB)

Telefon 089 / 570 93 - 32 00
E-Mail florian.deisbéck@kvb.de
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Umfrage zu Mobile Health

Im Zuge des Titelthemas von KVB
FORUM, Ausgabe 9/2014, das die
Aspekte rund um Mobile Health zum
Inhalt hatte, haben wir eine Umfra-
ge unter unseren Mitgliedern durch-
gefiihrt, inwiefern Gesundheits-Apps
bereits in ihren Arztpraxen einge-
setzt und empfohlen werden oder
auch erwiinscht sind.

Leider war die Teilnahmequote an
dieser Umfrage so gering, dass sich
daraus keine représentativen Aus-
sagen oder Ergebnisse ableiten lie-
Ben.

Wir méchten uns bei allen Teilneh-
mern, die sich fir die Umfrage Zeit
genommen haben, recht herzlich be-
danken. lhre Ideen und Anregungen
werden wir bei Gelegenheit gerne
aufgreifen. Einen dariiber hinausge-
henden Handlungsbedarf der KVB
lasst die zu geringe Teilnahmequote
leider nicht zu.

Haus- und Facharzt-
thesauren aktualisiert

Nachdem das Deutsche Institut fiir
Medizinische Dokumentation die
ICD-10-GM-Version zur Kodierung
von Diagnosen und Operationen
auf die Version 2015 aktualisiert
hat, hat nun auch das Zentralinsti-
tut fir die Kassenarztliche Versor-
gung die Haus- und Facharztthe-
sauren mit den haufigsten Diagno-
sen der Fachgruppen auf ICD-10-
GM 2015 angepasst. Sie kdnnen
die Thesauren im Kitteltaschenfor-
mat und als Schreibtischauflage un-
ter www.zi.de herunterladen.

AuBerdem mdchten wir Sie darliber
informieren, dass die Kassenarztli-
che Bundesvereinigung ihre Such-
funktion fur Kodierungsschlissel
aktualisiert und mit neuen Funktio-
nen ausgestattet hat. Der ,,ICD-10-
Browser 2015“ ermdglicht neben
einer hausarztspezifischen nun auch
eine facharztspezifische Suche nach
Codes. Damit ist es mdglich, die
Codes in einem Diagnosespektrum
zu suchen, das auf den jeweiligen
Behandlungsschwerpunkt zuge-
schnitten ist. Sollte sich dort kein
passender Code finden, besteht
weiterhin die Mdglichkeit, in der ge-
samten ICD-10-GM zu suchen. Bei-
de Funktionen stehen auch zur Ein-
bindung in das Praxisverwaltungs-
system (PVS) zur Verfiigung. Arzte
kdnnen sich dazu bei ihrem PVS-
Hersteller informieren.

Auch die Praxisbesonderheiten Heil-
mittel wurden eingearbeitet. Die
neue Version des kostenlosen ICD-
10-Browsers zeigt Arzten jetzt auf
einen Blick, ob der gesuchte Code
zu den bundesweit geltenden Pra-
xisbesonderheiten Heilmittel zahlt.
Dazu wird die passende Diagnose-
gruppe, beziehungsweise der Indi-
kationsschliissel aufgefiihrt.
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Sicher im Bereitschafts-
dienst und beim Hausbesuch

Forderndes, aggressives und sogar
gewalttatiges Verhalten gegenuber
Arzten kommt leider haufiger vor
als gemeinhin angenommen. Gera-
de bei Hausbesuchen, zum Beispiel
im Rahmen des Arztlichen Bereit-
schaftsdienstes, kommt es immer
wieder zu schwierigen Situationen.
Wahrend Rettungsdienst und Poli-
zei im Team agieren, sind Arzte
moglichen Eskalationen meist allei-
ne und unvorbereitet ausgesetzt.

Stellen Sie sich auf potenziell ge-
fahrliche Situationen ein und lernen
Sie, diese bereits im Vorfeld zu er-
kennen und zu vermeiden. Uben
Sie, deeskalierend zu kommunizie-
ren und trainieren Sie realistische
Eigenschutztechniken.

Themenschwerpunkte:

B Pravention, Risikominimierung

B rechtliche Grundlagen

B Aufnahme und Analyse von
auffalligem Verhalten

B verbale Deeskalation

B Figenschutztechniken - einfach
anzuwenden

B praktische Ubungen (bitte
entsprechende Kleidung
bertcksichtigen)

Fortbildungspunkte: 4
Teilnahmegebiihr: 40 Euro

Termine:

13. Mai 2015, KVB Niirnberg
17.00 bis 20.30 Uhr

1. Juli 2015, KVB Regensburg
17.00 bis 20.30 Uhr

16. September 2015, KVB Niirnberg
17.00 bis 20.30 Uhr

14. Oktober 2015, KVB Wiirzburg
17.00 bis 20.30 Uhr
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Akutsituationen im Arztlichen Bereitschaftsdienst

Ein Akut- oder Notfall im Bereit-
schaftsdienst ist immer wieder eine
Herausforderung. Frischen Sie in kiir-
zester Zeit lhre Kenntnisse Uber die
wichtigsten medizinischen und orga-
nisatorischen Komponenten der Akut-
und Notfallversorgung auf. Unser Se-
minarkonzept ist lernzielorientiert,
kompakt und an der Praxis ausgerich-
tet. Wir fihren die Module in Zusam-
menarbeit mit der Bayerischen Lan-
desarztekammer, Akademie fir arzt-
liche Fortbildung, und der Arbeits-
gemeinschaft der in Bayern tatigen
Notéarzte agbn e.V. (Modul I) durch.

Sie profitieren von:

B Zielgruppenorientierung

B aktuellen, umsetzbaren Losungen
statt Schubladenkonzepten

B praktischem Reanimationstrai-
ning in Kleinstgruppen (Modul )

B erfahrenen arztlichen Referen-
ten und Tutoren

B Fortbildungspunkten

B umfangreichen Zusatzinformatio-
nen und Tipps in den Seminaren

Teilnehmen kénnen:

B Vertragsarzte, die sich fir die
Bereitschaftsdienste entspre-
chend fortbilden méchten

B Nichtvertragsarzte, die als Ver-
treter beziehungsweise im Rah-
men von Erméachtigungen am
Bereitschaftsdienst teilnehmen
mochten (BDO-KVB)

B alle interessierten Arzte, die sich
effizient auf das richtige Handeln
in Notfallsituationen vorbereiten
mochten

Modul |

B kardiozirkulatorische Notfalle

B Wichtiges, Richtiges und Hilf-
reiches zur Reanimation

B Richtlinien der Bundeséarztekam-
mer und des European Resusci-
tation Council (ERC 2010)

B Versorgungsalgorithmen,
Checklisten

B Reanimationstraining (BLS/ALS)
an Simulatoren in Kleingruppen,
individuelle Fallsimulation

Fortbildungspunkte: 10
Teilnahmegebiihr: 90 Euro
Uhrzeit: 9.00 bis 16.15 Uhr

Termine Modul [:
W 25, April 2015, KVB Miinchen
9. Mai 2015, KVB Wiirzburg
13. Juni 2015, KVB Miinchen
4. Juli 2015, KVB Bayreuth
26. September 2015,
KVB Nirnberg
B 28. November 2015,

KVB Augsburg

Modul Il

B Beurteilung des kindlichen
Zustands

B typische Akut- und Notfélle bei
Kindern, Fallbesprechungen

B Atemwegserkrankungen und
Atemwegsverlegung bei Kindern

B Vergiftungen und Ingestionsun-
falle

B typische Verletzungen, Verbren-
nungen/Verbriihungen im
Kindesalter

Fortbildungspunkte: 3
Teilnahmegebiihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.30 Uhr

Termine Modul Il:
B 15. April 2015, KVB Regensburg
B 13. Mai 2015, KVB Bayreuth
B 24. Juni 2015, KVB Wirzburg
B 30. September 2015,
KVB Augsburg
B 14. Oktober 2015, KVB Niirnberg

Modul Ill:

B wichtige Aspekte zur Durchfih-
rung der Leichenschau

KVB INFOS 3/2015
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B interessante Kasuistiken aus
dem Bereitschaftsdienst

B |nformationen zu Abrechnung
und Formularen im Arztlichen
Bereitschaftsdienst

Fortbildungspunkte: 3
Teilnahmegebiihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.40 Uhr

Termine Modul Ill:
B 18. Marz 2015, KVB Bayreuth
W 29. April 2015, KVB Regensburg
B 28. Oktober 2015,
KVB Augsburg
B 4. November 2015,
KVB Wirzburg
B 2. Dezember 2015,
KVB Nirnberg

Modul IV (fakultatives Modul):

B Symptom Bauchschmerz, akutes
Abdomen - wo lauern die
Fallstricke?

B bereitschaftsdienstrelevante
psychiatrische Akut- und
Notfalle, effektive Strategien,
rasche und sichere Bewaltigung

B Sepsis - auBerklinische
Diagnose und was ist zu tun?

Fortbildungspunkte: 4
Teilnahmegebiihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.40 Uhr

Termine Modul IV:
W 17. Juni 2015, KVB Bayreuth
W 8. Juli 2015, KVB Regensburg
B 22, Juli 2015, KVB Minchen
B 18. November 2015,

KVB Nirnberg
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Notfalltraining fur das Praxisteam

Einen Notfall in der Praxis wiinscht
sich keiner. Doch was ist zu tun, wenn
er pl6tzlich eintritt? Zielgerichtet
und berufsgruppentbergreifend brin-
gen wir in unserem Seminar alle not-
wendigen Informationen auf den
Punkt. Strukturiert werden Arzte und
ihr Team auf typische Notfallsituati-
onen vorbereitet. Sie erlernen profes-
sionelle Lésungswege und Versor-
gungsstrategien nach den aktuellen
Richtlinien. Die Zeit bis zum Eintref-
fen des Notarztes konnen Sie opti-
mal Uberbriicken. Das ausfiihrliche,
individuelle Training an modernen
Simulatoren ist die entscheidende
Komponente, in der Sie notfallme-
dizinisch relevante Aspekte heraus-
arbeiten. Gerne berlcksichtigen wir
dabei lhre Praxisschwerpunkte.

Wir fihren die Seminare in Zusam-
menarbeit mit der Bayerischen Lan-
desarztekammer, Akademie fir arzt-
liche Fortbildung, und der Arbeits-
gemeinschaft der in Bayern tatigen
Notérzte agbn e.V. durch. Die Ver-
anstaltungen sind QM-konform und
entsprechen den Forderungen der
Bundesarztekammer und des Ge-
meinsamen Bundesausschusses an
die jahrlich erforderliche Notfall-
schulung fir Arztpraxen.

Teilnehmen kénnen Arzte und de-
ren medizinische Fachangestellte
(Praxisteam).

Themenschwerpunkte:

B Erkennen von und Verhalten bei
Notfallsituationen

B Notfallmanagement

B Erstversorgung bis zum
Eintreffen von Rettungsdienst
und Notarzt

B Vorgehensweisen

B Theorie und Praxis der kardio-
pulmonalen Reanimation bei
Erwachsenen

B alternatives Airwaymanagement

B Einsatz von Automatisierten
Externen Defibrillatoren (AED) in
der Praxis

B individuelle Fallsimulationen

Gerne passen wir spezifische Inhalte
im Training Ihren individuellen Wiin-
schen an!

Fortbildungspunkte: 7
Teilnahmegeblihr: 95 Euro (je Teil-
nehmer)

(Je Samstag zwei getrennte Veran-
staltungen. Sie buchen ein Seminar
entweder am Vormittag oder am
Nachmittag.)

Termine:

14. Marz 2015, KVB Miinchen
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

28. Marz 2015, KVB Niirnberg
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

25. Juli 2015, KVB Regensburg
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

10. Oktober 2015, KVB Wiirzburg
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

24. Oktober 2015, KVB Bayreuth
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

14. November 2015, KVB Miinchen
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr



Arztliche Leichenschau

Die Leichenschau gehort in der Re-
gel zu den eher heiklen Aufgaben-
feldern eines Arztes. Fachliche und
formale Unsicherheiten sowie pro-
blematische Situationen vor Ort,
zum Beispiel durch Konflikte mit
Polizeibeamten, treten regelmaBig
auf. Diese Schwierigkeiten sollen
aus Sicht der Rechtsmedizin, des
Gesundheitsamtes und der Staats-
anwaltschaft beleuchtet werden,
um die Brisanz und die Spezifika
dieser arztlichen Tatigkeit aufzuzei-
gen.

Die Teilnahme an dem Expertenge-
sprach ist fur Arzte kostenfrei, eine
schriftliche Anmeldung ist aber er-
forderlich (siehe Infokasten).

Termin:

20. Mai 2015, KVB Miinchen
17.30 bis 20.30 Uhr

SEMINARE

Die Teilnehmerzahl in den Fortbil-

dungsseminaren ist begrenzt. Eine
schriftliche Anmeldung ist grund-

satzlich erforderlich.

Anmeldung unter

Fax089 /57093 -40021

Weitere Informationen zur Fortbildung
erhalten Sie unter

Telefon 0 89 / 570 93 - 88 89 oder
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung/Akutsituationen
im Bereitschaftsdienst.

KVB INFOS 3/2015
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SEMINARE

Die nachsten Seminartermine der KVB

Hinweis

Bitte beachten Sie, dass die neben-
stehenden Seminare nur eine Aus-
wahl aus dem umfassenden Seminar-
programm der KVB darstellen.

Informationen zu Seminaren
erhalten Sie von unseren Mitarbei-
tern unter der Telefonnummer
089/57093-40020

Informationen zu Seminaren rund
um die Themen Qualitdtsmanage-
ment (M) und Qualitétszirkel (QZ)
erhalten Sie von unseren Mitarbei-
tern unter den Telefonnummern
0911 /94667 -322

09 11 /946 67 - 323

0911 /946 67 -336

Online-Anmeldung im Internet
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung.

Anmeldeformulare und weitere
Seminare finden Sie in unserer
Seminarbroschiire und im Internet
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung.

Fax: 089 /57093 -400 21

Gebiihr

Die Seminare sind zum Teil gebiih-
renpflichtig und in ihrer Teilnehmer-
zahl begrenzt.

Fortbildungspunkte

Bei der Teilnahme an unseren Semi-
naren sammeln Sie auch Fortbil-
dungspunkte. Die jeweilige Anzahl
kénnen Sie bei lhrer Seminaranmel-
dung erfragen.

KVB INFOS 3/2015

KVB-Seminare

Die Online-Dienste der KVB in Theorie und Praxis

Abrechnungsworkshop Chirurgen

Abrechnungsworkshop Frauenéarzte

Abrechnungsworkshop Hauséarzte mit hausarztlichen Kinderarzten

Abrechnungsworkshop Hautérzte

Abrechnungsworkshop Nervendrzte, Neurologen, Psychiater, Kinder- und

Jugendlichenpsychiater

Griinder-/Abgeberforum

Abrechnungsworkshop Chirurgen/Orthopaden/Reha

EBM: Erste Basics fiir MFA Hausérztliche Kinderérzte
Datenschutz in der Praxis fur Psychotherapeuten

EBM: Erste Basics fiir MFA Hautarzte

Alles rund ums Arbeitsrecht

Grundlagenwissen KV-Abrechnung - konservativ tatige Facharzte
Grundlagenwissen KV-Abrechnung - Hausarzte und Kinderarzte

QM-/QZ-Seminare

Grundlagen zur Aufbereitung von Medizinprodukten

Einfihrung in den Arbeitsschutz

QEP®-Einflihrungsseminar fiir Psychotherapeuten in Kooperation
mit dem Berufsverband DGPT

Kompaktkurs fiir psychotherapeutische Qualitatszirkel-Moderatoren

Kompaktkurs fiir arztliche Qualitatszirkel-Moderatoren
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Zielgruppe

Praxisinhaber und -mitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter
Praxismitarbeiter

Praxisinhaber

Praxismitarbeiter
Praxismitarbeiter
Praxisinhaber und -mitarbeiter
Praxismitarbeiter
Praxisinhaber
Praxismitarbeiter
Praxismitarbeiter

Zielgruppe
Praxisinhaber und -mitarbeiter

Praxisinhaber und -mitarbeiter

Praxisinhaber und -mitarbeiter

Psychotherapeuten, die einen QZ
grinden oder Ubernehmen mochten

Arzte, die einen QZ griinden oder
Ubernehmen moéchten

Teilnahme- Datum
gebiihr
kostenfrei 11. Marz 2015
25. Marz 2015
15. April 2015
22. April 2015
kostenfrei 12. Méarz 2015
kostenfrei 12. Marz 2015
8. April 2015
9. April 2015
kostenfrei 18. Marz 2015
18. Marz 2015
22. April 2015
kostenfrei 18. Marz 2015
21. April 2015
kostenfrei 18. Marz 2015
kostenfrei 21. Méarz 2015
28. Marz 2015
18. April 2015
kostenfrei 24. Marz 2015
kostenfrei 26. Marz 2015
kostenfrei 14. April 2015
kostenfrei 16. April 2015
kostenfrei 22. April 2015
kostenfrei 22. April 2015
kostenfrei 22. April 2015
Teilnahme- Datum
gebiihr
75,- Euro 29. April 2015
13. Mai 2015
75,- Euro 10. Juni 2015
220,- Euro 19. Juni 2015 bis
20. Juni 2015
110,- Euro 18. April 2015
110,- Euro 18. April 2015

Uhrzeit

16.00 bis 19.00 Uhr
16.00 bis 19.00 Uhr
16.00 bis 19.00 Uhr
16.00 bis 19.00 Uhr

14.00 bis 17.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr
14.00 bis 17.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
14.00 bis 17.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr

10.00 bis 16.00 Uhr
10.00 bis 16.00 Uhr
10.00 bis 16.00 Uhr

14.00 bis 17.00 Uhr
16.00 bis 19.00 Uhr
18.00 bis 21.00 Uhr
16.00 bis 19.00 Uhr
15.00 bis 19.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr
Uhrzeit

14.30 bis 18.30 Uhr
14.30 bis 18.30 Uhr

14.30 bis 18.30 Uhr

15.00 bis 20.30 Uhr
9.00 bis 17.00 Uhr

9.00 bis 19.00 Uhr

9.00 bis 18.00 Uhr

SEMINARE

Veranstaltungsort
(KVB-Bezirksstelle)

Nirnberg
Miinchen
Straubing
Augsburg

Nirnberg

Regensburg
Bayreuth
Nirnberg

Straubing
Augsburg
Regensburg

Regensburg
Wirzburg

Bayreuth

Nirnberg
Minchen
Bayreuth

Wirzburg
Miinchen
Regensburg
Minchen
Nirnberg
Straubing
Miinchen

Veranstaltungsort
(KVB-Bezirksstelle)

Nirnberg
Miinchen

Nirnberg

Minchen

Minchen

Minchen
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ABRECHNUNG

Die nachsten
Zahlungstermine

10. April 2015
Abschlagszahlung Méarz 2015

30. April 2015
Restzahlung 4/2014

11. Mai 2015
Abschlagszahlung April 2015

10. Juni 2015
Abschlagszahlung Mai 2015

10. Juli 2015
Abschlagszahlung Juni 2015

31. Juli 2015
Restzahlung 1/2015

10. August 2015
Abschlagszahlung Juli 2015

10. September 2015
Abschlagszahlung August 2015

12. Oktober 2015
Abschlagszahlung September 2015

30. Oktober 2015
Restzahlung 2/2015

10. November 2015
Abschlagszahlung Oktober 2015

10. Dezember 2015
Abschlagszahlung November 2015

* Abschlagszahlungen im Notarztdienst wegen
individueller Berechnung zirka fiinf Tage spater

KVB INFOS 4/2015

Abrechnungsabgabe fiir das Quartal 1/2015

Bitte Ubermitteln Sie uns lhre Ab-
rechnung flr das 1. Quartal 2015 bis
spéatestens Freitag, den 10. April
2015, online liber das KVB-Mitglie-
derportal ,Meine KVB*, liber den
Kommunikationskanal KV-Connect
oder Uber die Telematik-Plattform
der KVen D2D (Doctor-to-Doctor).
Gerne konnen Sie uns Ihre Abrech-
nung und Unterlagen auch schon
friiher zusenden. Nahere Informati-
onen zur Online-Abrechnung finden
Sie unter www.kvb.de in der Rubrik
Praxis/Online-Angebote/Online-
Abrechnung.

Bitte Uberzeugen Sie sich vor der
Ubermittlung Ihrer Abrechnung, dass
diese vollstandig und korrekt ist. Wir
empfehlen dazu die Durchsicht der
in Ihrer Praxissoftware durch das
KBV-Prifmodul erzeugten GNR-
Statistik (also der Aufstellung/Uber-
sicht aller abgerechneten Gebiihren-
nummern/Leistungspositionen) und
gegebenenfalls der Fallstatistik.
Dadurch verschaffen Sie sich einen
schnellen Uberblick und haben noch
die Moglichkeit, eventuell erforder-
liche Korrekturen oder Ergénzun-
gen vor der Ubermittlung der Ab-
rechnung vorzunehmen. Bitte be-
achten Sie weiterhin die personli-
che Leistungserbringung qualifikati-
onsgebundener Leistungen. Diese
Regelung ist insbesondere zu be-
achten bei angestellten Arzten, in
Berufsausibungsgemeinschaften
und Medizinischen Versorgungs-
zentren.

Sollten Sie trotzdem nach erfolgter
Ubermittlung Ihrer Abrechnung fest-
stellen, dass Sie doch noch einen
nachtréaglichen Berichtigungs- oder
Ergdnzungswunsch haben, schicken
Sie uns lhren Anderungswunsch bit-
te sofort zu. Sofern uns |hr Wunsch
innerhalb eines Monats nach dem
offiziellen Abrechnungsabgabeter-

min erreicht, kénnen wir die Ande-
rungen noch aktuell in lhrer Abrech-
nung bericksichtigen.

Nach den aktuell giiltigen Abrech-
nungsbestimmungen der KVB (Pa-
ragraf 3 Absatz 3) gilt Folgendes:

(3) Eine nachtrégliche Berichtigung
oder Ergénzung eines bereits einge-
reichten Behandlungsfalles ist unbe-
schadet der Absétze 1 und 2 durch
den Vertragsarzt innerhalb eines
Monats nach Ablauf der von der KVB
zur Einreichung der Abrechnung fest-
gesetzten Frist zuldssig. Ausnahms-
weise kann die Abrechnung noch
nach dem Ende dieser Frist berichtigt
oder erganzt werden, wenn dies
B jnnerhalb eines Monats nach Er-
halt des Honorarbescheides und
der Richtigstellungsmitteilung be-
antragt wird,
B die eingereichte Abrechnung ob-
jektiv erkennbar unzutreffend ist
B die Nichtverglitung der betroffe-
nen Leistungen einen Honorar-
verlust zur Folge hétte, der einen
unverhéltnisméaBigen Eingriff in
den Vergiitungsanspruch des
Vertragsarztes darstellen wiirde.

Die Gesamtversion finden Sie unter
www.kvb.de in der Rubrik Service/
Rechtsquellen/Buchstabe ,,A*.

Anschrift fiir Korrekturwiinsche
(nach Paragraf 3 Absatz 3 Satz 1)
und/oder Korrekturantrage (nach
Paragraf 3 Absatz 3 Satz 2):

Kassenérztliche Vereinigung Bayerns
»Abrechnungskorrekturen®
WitschelstraBe 106

90431 Niirnberg

Zusatzliche Abrechnungsunter-
lagen auf dem Postweg:

Den Abrechnungsunterlagen muss -
neben lhrer online Gbermittelten


http://www.kvb.de/praxis/online-angebote/online-abrechnung/
http://www.kvb.de/service/rechtsquellen/a/

Abrechnung - wie bisher die unter-
schriebene Sammelerklarung (bitte
das Quartal eintragen) einschlieBlich
notwendiger Unterlagen, wie bei-
spielsweise Krankenscheine Sozial-
hilfe, beigefiigt werden. Ein aktuel-
les Exemplar der Sammelerklarung
kénnen Sie unter www.kvb.de unter
Service/Formulare und Antrége/
Buchstabe ,,S“ herunterladen. Zur
besseren Ubersicht iiber die einzu-
reichenden Scheine steht lhnen
das Merkblatt ,Besondere Kosten-
trager® zur Verfligung. Eine aus-
flihrliche Beschreibung finden Sie
unter www.kvb.de in der Rubrik
Abrechnung/Erstellung-Abgabe-
Korrektur/Besondere Kostentrager.

Achtung: Anderung bei Abrechnung
Jugendarbeitsschutz:

Einreichung der Untersuchungsbe-
rechtigungsscheine entféllt ab dem
Abrechnungsquartal 1/2015.

Anschrift fir Briefsendungen:
Kassenérztliche Vereinigung Bayerns
,Quartalsabrechnung*

93031 Regensburg

Anschrift fiir Packchen/Pakete:
Kassenérztliche Vereinigung Bayerns
YorckstraBe 15

93049 Regensburg

Bitte vergessen Sie nicht, den Arzt-
stempel einschlieBlich der Betriebs-
stattennummer auf den eingereich-
ten Unterlagen sowie dem Briefum-
schlag anzubringen.

Sollten Sie ausnahmsweise die Frist
nicht einhalten konnen, haben Sie
die Moglichkeit, unter der E-Mail-
Adresse Terminverlaengerung@
kvb.de oder unter der Faxnummer
09 41 / 39 63 - 1 38 mit Begriindung
eine Verlangerung der Abgabefrist
zu beantragen.

ABRECHNUNG

Wichtig: Eine mdgliche Verldngerung
der Abgabefrist bezieht sich aus-
schlieBlich auf Ihre Abrechnung,
nicht auf die elektronische Dokumen-
tation der Qualitatssicherungs- und
Zusatzvereinbarungen der KVB.

Empfangsbestétigungen tber den
Erhalt Ihrer Abrechnungsunterlagen
erhalten Sie unter der Faxnummer
0941 /39 63-138.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail  Abrechnungsberatung@kvb.de

Notarzteinsatze liber emDoc
Eine Besonderheit stellt die Einrei-
chung und Abrechnung von Notarzt-
einsatzen Uber emDoc dar. Mit em-
Doc koénnen Sie lhre Félle laufend zur
Abrechnung einreichen. Alle bis zum
jeweiligen Abrechnungslauf einge-
reichten Félle werden berlicksichtigt.

Anders als bei der sonst erforderli-
chen Einreichung der handschriftlich
unterzeichneten Sammelerklarung
bestatigen Sie in emDoc auf elektro-
nischem Weg, dass Sie die Leistun-
gen personlich den Bestimmungen
entsprechend erbracht haben.

Bitte beachten Sie auch unsere ge-
sonderten Informationen zu emDoc
und zur ,Notarztdienst-Abrechnung®
unter www.kvb.de in der Rubrik
Abrechnung/Erstellung-Abgabe-
Korrektur/Notarztdienst-Abrech-
nung.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -88088
Fax 089 /57093 -64925
E-Mail  emDoc@kvb.de

KVB INFOS 4/2015
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Korrektur der bundeseinheitlichen
Laborquote ,,Q“

Die Kassenérztliche Bundesvereinigung hat die bundes-
einheitliche Laborquote ,,Q“ rechnerisch korrigiert. Die
korrigierte Quote ist in den Quartalen 4/2012, 3/2013
und 4/2013 geringfligig hoher als die urspriinglich be-
kanntgegebene Abstaffelungsquote ,Q“. Diese Quartale
werden wir automatisch neu berechnen und lhnen die
Differenzbetrége in einem der nachsten Honorarbe-
scheide gutschreiben (voraussichtlich mit dem Hono-
rarbescheid fiir das Quartal 4/2014). Nachfolgend die
urspriinglichen und die korrigierten Laborquoten ,,Q“

Quartal urspriingliche  korrigierte
Quote ,,0“ Quote ,,0“
4/2012 95,36 Prozent 96,25 Prozent
3/2013 91,81 Prozent 92,58 Prozent
4/2013 91,58 Prozent 92,34 Prozent

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11

E-Mail Abrechnungsberatung@kvb.de
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Mammographie-Screening - Anhebung
der Punktzahlen

Die Vergltung fir die Geblhrenordnungspositionen
(GOPen) 01750 bis 01759 des Mammographie-Scree-
nings wird zum Quartal 2/2015 aufgeteilt in einen Ver-
gitungsanteil flr die arztliche Leistung und in einen
Vergiitungsanteil zur Kostenfinanzierung im Zusammen-
hang mit der Durchfiihrung des Mammographie-Scree-
ning-Programms (sogenannter ,,organisatorischer Over-
head®).

Zum 1. April 2015 wurde der Anteil fiir den organisato-
rischen Overhead neu festgesetzt und die Punktzahlen
der GOPen deshalb entsprechend angehoben. An dem
Anteil der arztlichen Vergltung fir die Leistungen des
Mammographie-Screenings @ndert sich hierdurch
nichts.

GOP Punkte bis Punkte ab Euro ab
31. Marz 2015 1. April 2015 1. April 2015

01750 552 553 56,80
01753 895 897 92,14
01754 628 630 64,71
01755 1121 1124 115,46
01759 288 289 29,69

Den Beschluss des Bewertungsausschusses aus seiner
345. Sitzung vom 26. Februar 2015 mit den Anderun-
gen im Detail finden Sie auf der Internetseite des Insti-
tuts des Bewertungsausschusses unter www.institut-
des-bewertungsausschusses.de in der Rubrik Bewer-
tungsausschuss/Beschlisse.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail Abrechnungsberatung@kvb.de
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N&Pa: Hausarzte im
Selektivvertrag

Mit Wirkung zum 1. Januar 2015
wurden die Leistungen der nicht-
arztlichen Praxisassistenten (N&Pa)
in den EBM eingeflhrt. Fir die Be-
rechnung des Hochstwerts der
GOP 03060 (= Zuschlag zur GOP
03040) und fir die Ermittlung der
fur die Genehmigung erforderlichen
Fallzahlen sind nach den Bestim-
mungen des EBM (Praambel
3.1.2.2) alle Selektivvertragsfalle in
der Quartalsabrechnung gegeniiber
der Kassenarztlichen Vereinigung
nachzuweisen. Dies erfolgt in der
KVB uber die Kennnummer 88192
(wahlweise auch Uber die Kenn-
nummer 88194).

Mit der Kennnummer 88192 sind
daher alle Behandlungsfélle zu
kennzeichnen, in denen Sie von
einem Patienten im Selektivvertrag
in Anspruch genommen werden,
das heiBt, es ist sowohl eine Kenn-
zeichnung der reinen HzV-Félle (nur
Kennnummer 88192 und gegebe-
nenfalls Impfungen und DMP im
Fall) als auch der Mischfélle (Kenn-
nummer 88192 und EBM-GOPen im
Fall) vorzunehmen.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail Abrechnungsberatung@kvb.de

ABRECHNUNG

Neue Kodierung fiir Hernien-Operationen mit

autogenem Material

Der Anhang 2 zum Einheitlichen Be-
wertungsmaBstab (EBM) wird zum
1. April 2015 (Quartal 2/2015) an
den aktuellen Operationen- und
Prozedurenschliissel (OPS) Version
2015 angepasst.

Besonderheiten des aktuellen OPS
2015 ergeben sich bei der Kodie-
rung von Hernien-Operationen
mit autogenem Material. Es wurde
vereinbart, die folgenden unspezifi-
schen ,-.x-Codes” der Hernien-Chi-
rurgie zunachst befristet bis 31. De-
zember 2015 in den Anhang 2 des
EBM aufzunehmen. Diese Codes
sind ausschlieBlich zur Verschlis-
selung von Eingriffen zum Bruch-
pfortenverschluss mit autogenem
Material zu verwenden:

B 5-530.x ,Verschluss einer Her-
nia inguinalis: Sonstige.*

B 5-531.x ,Verschluss einer Her-
nia femoralis: Sonstige.”

B 5-534.x ,Verschluss einer Her-
nia umbilicalis: Sonstige.*

B 5-535.x ,Verschluss einer Her-
nia epigastrica: Sonstige.”

B 5-536.x ,Verschluss einer Nar-
benhernie: Sonstige.”

B 5-538.x,Verschluss einer Her-
nia diaphragmatica: Sonstige.“

B 5-539.x ,Verschluss anderer ab-
dominaler Hernien: Sonstige.“

Der Beschluss des Bewertungsaus-
schusses in seiner 341. Sitzung
vom 17. Dezember 2014 wurde auf
der Internetseite des Instituts des
Bewertungsausschusses unter
www.institut-des-bewertungsaus-
schusses.de in der Rubrik Bewer-
tungsausschuss/Beschlisse verof-
fentlicht. Eine Ubersicht der neu
aufgenommenen und gestrichenen
OPS-Codes finden Sie unter www.
kvb.de in der Rubrik Abrechnung/
BEGO-EBM unter ,Weitere Informa-
tionen®.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11

E-Mail  Abrechnungsberatung@kvb.de

KVB INFOS 4/2015

49


mailto:Abrechnungsberatung%40kvb.de?subject=
www.institut-des-bewertungsausschusses.de
www.institut-des-bewertungsausschusses.de
http://www.kvb.de/abrechnung/bego-ebm/
http://www.kvb.de/abrechnung/bego-ebm/
mailto:Abrechnungsberatung%40kvb.de?subject=

50

ABRECHNUNG

Abrechnung Jugendarbeits-
schutzuntersuchungen

In unseren Bestrebungen, unbiro-
kratischer zu werden und die pa-
pierlose Abrechnung voranzutrei-
ben, sind wir erneut einen wichtigen
Schritt vorangekommen.

Bisher mussten bei der Abrechnung
von Jugendarbeitsschutzuntersu-
chungen (Kassennummer 71854)
zusétzlich zur Online-Abrechnung
die Untersuchungsberechtigungs-
scheine fiir die Erst- und Nachun-
tersuchung in Papierform bei der
KVB eingereicht werden.

Ab dem Abrechnungsquartal 1/2015
ist flir Vertragsarzte das Einreichen
der Untersuchungsberechtigungs-
scheine nicht mehr erforderlich.
Diese verbleiben in der Praxis ana-
log der Scheine der GKV (zum Bei-
spiel Uberweisungsschein) oder Be-
sondere Kostentrager (Bundeswehr).

Die Untersuchungsberechtigungs-
scheine sind ebenso wie die Scheine
der GKV nach dem Behandlungs-
quartal ein Jahr lang in der Praxis
vorzuhalten. In diesem Zeitraum
kénnen die Scheine fiir Prifzwecke
angefordert werden. GemaB der
neuen Vereinbarung zwischen dem
Freistaat Bayern und der KVB ist
eine vierteljahrliche Stichproben-
prifung vorzunehmen.

Bitte beachten Sie hierzu auch die
aktualisierten Info-/Merkblatter
unter www.kvb.de in der Rubrik
Abrechnung/Erstellung-Abgabe-
Korrektur/Besondere Kostentréger.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail  Abrechnungsberatung@kvb.de
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Abrechnung von im Ausland krankenversicherten

Patienten

Durch die bundesweite Umstellung
auf das Datenformat der elektroni-
schen Gesundheitskarte (eGK) zum
1. Januar 2015 haben sich auch An-
derungen in der Vereinbarung zur
europaischen Krankenversicherten-
karte (Anlage 20 BMV-A) und somit
bei der Abrechnung der erbrachten
Leistungen zulasten der aushelfen-
den deutschen Krankenkassen er-
geben.

Die Abrechnung der Leistungen er-
folgt wie bisher gegeniiber der KVB
nach den Regelungen des Ersatz-
verfahrens. Dazu stellt der behan-
delnde Arzt einen Abrechnungs-
schein (Muster 5) aus. Im Feld
~Status® ist kiinftig nicht mehr die
»10007“ anzugeben. Stattdessen
ist im Feld ,Status® bei ,,Versicher-
tenart“ eine ,,1“ und bei ,,Besonde-
re Personengruppe” eine ,,7“ einzu-
tragen. Damit wird dokumentiert,
dass es sich um einen EWR/CH-
Behandlungsfall handelt.

Gleiches gilt bei der Verordnung
von Arzneimitteln (Muster 16), der
Verordnung von Heil- und Hilfsmit-
teln (Muster 8, 8a, 13, 14, 15, 18)
und bei Uberweisungen (Muster 6).
Auch hier ist kiinftig im Feld ,Sta-
tus® bei ,Versichertenart® eine ,1“
und bei ,,Besondere Personengrup-
pe“ eine ,,7“ anzugeben.

Um Rickfragen durch die Kranken-
kassen zu vermeiden, bitten wir
Sie, darauf zu achten, dass der im
Ausland Versicherte das Muster 81
(die ,,Erklérung des im EU- bezie-
hungsweise EWR-Ausland oder der
Schweiz versicherten Patienten bei
Inanspruchnahme von Sachleistun-
gen wahrend eines voriibergehen-
den Aufenthalts in Deutschland®)
vollstandig und korrekt ausfillt und
unterzeichnet. Dabei ist zu beach-
ten, dass eine nach deutschem

Recht wahlbare Krankenkasse vor
Beginn der Behandlung vom Versi-
cherten zu wahlen ist.

Wenn ein Patient keine gliltige EHIC-
Karte beziehungsweise provisori-
sche Ersatzbescheinigung und den
Identitadtsausweis vorlegen kann,
sind Sie berechtigt und verpflich-
tet, vom Patienten eine Vergitung
nach GOA zu fordern. Stammt der
Patient aus einem Staat ohne ent-
sprechendes Abkommen sind Sie
ebenfalls berechtigt, eine Vergilitung
nach GOA einzufordern.

Weitere Informationen finden Sie
unter www.kvb.de in der Rubrik
Abrechnung/Erstellung-Abgabe-
Korrektur/Besondere Kostentréger.

Bei Fragen erreichen Sie unsere
Expertin Jutta Seufert unter
0931/307-517
Jutta.Seufert@kvb.de

Telefon
E-Mail
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Erganzungen der Arzneimittel-Richtlinie

Verordnungseinschrankungen und
-ausschliisse in der Arzneimittel-
versorgung (Anlage lIll)
Anpassung der Nr. 19 ,Traditionell
angewendete“ Arzneimittel an geén-
derte gesetzliche Rahmenbedingun-
gen zum Inverkehrbringen traditio-
neller pflanzlicher Arzneimittel durch
die Einfihrung eines Registrierungs-
verfahrens gemaB den Paragrafen
39a ff Arzneimittelgesetz (AMG)

Therapiehinweise (Anlage 1V)
Therapiehinweis zu Strontiumranelat
(zum Beispiel Protelos®, Osseor®)
wurde aufgehoben

Frihe Nutzenbewertung

(Anlage XII)

Pharmazeutische Unternehmen miis-
sen bei der Markteinfiihrung eines
Arzneimittels mit neuem Wirkstoff
oder bei einer Indikationserweite-
rung in einem Dossier unter ande-
rem den medizinischen Zusatznut-
zen im Verhaltnis zur zweckmé&Bigen
Vergleichstherapie gegeniiber dem
Gemeinsamen Bundesausschuss
(G-BA) belegen. Hier eine Ubersicht
der letzten G-BA-Beschlisse:

Cabozantinib (Cometriq®)

Es handelt sich um ein Arzneimittel
zur Behandlung eines seltenen Lei-
dens (Orphan Drug). Der Zusatznut-
zen gilt durch die Zulassung als be-
legt. Das AusmaB des Zusatznutzens
wird auf der Grundlage der Zulas-
sungsstudien durch den G-BA be-
wertet: geringer Zusatznutzen

Canagliflozin/Metformin
(Vokanamet®)
Zusatznutzen ist nicht belegt

Eribulin (Halaven®): neues

Anwendungsgebiet

B Patienten, die nicht mehr mit Ta-
xanen oder Anthrazyklinen be-
handelt werden kénnen: An-

haltspunkt flr einen betracht-
lichen Zusatznutzen.

B Patienten, die fiir eine erneute
Anthrazyklin- oder taxanhaltige
Behandlung infrage kommen:
Zusatznutzen ist nicht belegt.

B Patienten mit HER2-positivem
Brustkrebs, fiir die eine Anti-
HER2-Therapie angezeigt ist: Zu-
satznutzen gilt als nicht belegt.

Obinutuzumab (Gazyvaro®)

Es handelt sich um ein Arzneimittel
zur Behandlung eines seltenen Lei-
dens (Orphan Drug). Der Zusatznut-
zen gilt durch die Zulassung als be-
legt. Das AusmaB des Zusatznut-
zens wird auf der Grundlage der Zu-
lassungsstudien durch den G-BA
bewertet: Zusatznutzen ist nicht
quantifizierbar.

Ponatinib (Iclusig®: Orphan Drug)
Unter Ponatinib treten GefaBver-
schllisse auf, die potenziell letal ver-
laufen kénnen (siehe Rote Hand
Brief vom 29. November 2013). Der
pharmazeutische Unternehmer
musste weitere Sicherheitsdaten
vorlegen, die von der EMA neu be-
wertet wurden. Die erneute Bewer-
tung durch die EMA hat zu keiner
wesentlichen Anderung der Nutzen-
Risiko-Bewertung gefiihrt. Die Gel-
tungsdauer des Beschlusses ist vor
diesem Hintergrund bis 1. Dezem-
ber 2017 verléngert.

Der Abschnitt ,,Qualitatsgesicherte
Anwendung“ wurde wie folgt ange-
passt: ,Infolgedessen hat die EMA
die Zusammenfassung der Merkmale
des Arzneimittels aktualisiert. Die
Behandlung sollte so lange fortge-
setzt werden, wie der Patient keine
Anzeichen einer Krankheitsprogres-
sion oder inakzeptablen Toxizitat
zeigt. Die Patienten sind nach den
entsprechenden klinischen Leitlini-
en bezlglich ihres Ansprechens zu
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Uberwachen. Wenn nach drei Mona-
ten (90 Tagen) kein komplettes ha-
matologisches Ansprechen einge-
treten ist, sollte das Absetzen von
Ponatinib erwogen werden.”

Siltuximab (Sylvant®)

Es handelt sich um ein Arzneimittel
zur Behandlung eines seltenen Lei-
dens (Orphan Drug). Der Zusatznut-
zen gilt durch die Zulassung als be-
legt. Das AusmaB des Zusatznutzens
wird auf der Grundlage der Zulas-
sungsstudien durch den G-BA be-
wertet: Zusatznutzen ist nicht quan-
tifizierbar.

Simeprevir (Olysio®)
a) Genotyp 1, therapienaive Patien-
ten mit und ohne Zirrhose (Sime-
previr in Kombination mit Peg-
interferon alfa + Ribavirin gegen-
Uber Peginterferon alfa + Riba-
virin): Hinweis fiir einen betréacht-
lichen Zusatznutzen.
Genotyp 1, therapieerfahrene
Patienten (Relapse) (Simeprevir
in Kombination mit Peginterferon
alfa + Ribavirin gegeniiber Peg-
interferon alfa + Ribavirin): Hin-
weis filr einen betrachtlichen
Zusatznutzen.
Genotyp 1, therapieerfahrene
Patienten (vorherige Non-Res-
ponder) (Simeprevir in Kombina-
tion mit Peginterferon alfa +
Ribavirin gegeniiber Peginterfe-
ron alfa + Ribavirin + Proteasein-
hibitor (Boceprevir oder Telapre-
vir)): Hinweis fir einen betracht-
lichen Zusatznutzen.
Genotyp 4, therapienaive und
therapieerfahrene Patienten (Re-
lapse) (Simeprevir in Kombinati-
on mit Peginterferon alfa + Riba-
virin gegenliber Peginterferon
alfa + Ribavirin): Anhaltspunkt
fur einen geringen Zusatznutzen.
e) Genotyp 4, therapieerfahrene
Patienten (vorherige Non-Res-

b
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ponder) (Simeprevir in Kombina-
tion mit Peginterferon alfa +
Ribavirin gegeniiber Peginterfe-
ron alfa + Ribavirin): Zusatznut-
zen ist nicht belegt.
f) Genotyp 1 und 4, therapienaive
Patienten (ohne Zirrhose) und
therapieerfahrene Patienten (Re-
lapse ohne Zirrhose) mit einer
HIV-Koinfektion (Simeprevir in
Kombination mit Peginterferon
alfa + Ribavirin gegenlber Pegin-
terferon alfa + Ribavirin): Anhalts-
punkt flr einen geringen Zusatz-
nutzen.
Genotyp 1 und 4, therapienaive
Patienten (mit Zirrhose) und the-
rapieerfahrene Patienten (vorhe-
rige Non-Responder mit/ohne
Zirrhose: Relapse mit Zirrhose)
mit einer HIV-Koinfektion (Sime-
previr in Kombination mit Peg-
interferon alfa + Ribavirin gegen-
Uber Peginterferon alfa + Riba-
virin): Zusatznutzen ist nicht
belegt.

g

Umeclidinium/Vilanterol (Anoro®,
Laventair®)

a) Patienten mit COPD ab einem
mittleren Schweregrad (50 Pro-
zent < FEV1 < 80 Prozent Soll):
Zusatznutzen ist nicht belegt.
Patienten mit COPD mit darlber
hinausgehenden Schweregraden
(30 Prozent < FEV1 < 50 Prozent
Soll beziehungsweise FEV1 < 30
Prozent oder respiratorische In-
suffizienz) mit mindestens zwei
Exazerbationen pro Jahr: Zusatz-
nutzen gilt als nicht belegt.

b

Vedolizumab (Entyvio®)
Zusatznutzen ist nicht belegt.

Weitere Hintergrundinformationen

finden Sie unter www.kvb.de in der
Rubrik Verordnungen.
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Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon
Fax
E-Mail

089 /57093 -40030
089 /57093 -40031
Verordnungsberatung@kvb.de

Anderung der Schutz-
impfungs-Richtlinie

Die STIKO-Empfehlungen vom Au-
gust 2014 sowie Anpassungen an
die Verordnung zur arbeitsmedizini-
schen Vorsorge (ArbMedVV) wurden
in die Schutzimpfungs-Richtlinie
(SI-RL) eingearbeitet.

Weitere Anderungen der SI-RL be-
treffen die HPV-Impfung und Pneu-
mokokken-Impfung.

B HPV: Die Impfung wird nunmehr
im Alter von neun bis 14 Jahren
(bisher zwdlf bis 17 Jahre) durch-
gefiihrt.

B Pneumokokken: Die Anmerkung,
dass die Impfung bei Splenekto-
mie oder Cochlea-Implantat mog-
lichst vor der Intervention erfol-
gen soll, wurde aufgenommen.

Ausfihrliche Informationen hierzu
finden Sie unter www.kvb.de in der
Rubrik Verordnungen/Verordnung
Aktuell.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031

E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de
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Anderungen der BtMVV

Im Folgenden mdchten wir Ihnen
die fiir Vertragsarzte relevanten An-
derungen im Rahmen der Betdu-
bungsmittel-Verschreibungsverord-
nung (BtMVV) kurz vorstellen:

1. Anderung: Verkehrs- und
verschreibungsfiahige Betéu-
bungsmittel (Anlage I11)

Fir Lisdexamfetamindimesilat
wird eine Hochstverschreibungs-
menge festgelegt: 2100 mg

2. Anderung: Substitutionsregis-
ter (Paragraf 5a Absatz 2
BtMVV)

Die folgenden erganzenden Anga-

ben (fett dargestellt) sind ab so-

fort anzugeben: ,Jeder Arzt, der
ein Substitutionsmittel flr einen

Patienten verschreibt, hat dem

Bundesinstitut unverziiglich

schriftlich oder kryptiert auf elek-

tronischem Wege folgende Anga-
ben zu melden:

5. Name, Vorname, Geburtsda-
tum, dienstliche Anschrift und
Telefonnummer des verschrei-
benden Arztes sowie

6. im Falle des Verschreibens
nach Paragraf 5 Absatz 3
Satz 1* Name, Vorname,
dienstliche Anschrift und Tele-
fonnummer des Konsiliarius.*

3. Anderung: Verschreiben fiir
Patienten in Alten- oder Pflege-
heimen, Hospizen und in der
spezialisierten ambulanten
Palliativversorgung (Paragraf
5b BtMVV)

Durch das Ersetzen von ,,und*“
durch ,oder“ wird deutlich ge-
macht, dass sowohl Alten- als
auch Pflegeheime gemeint sind
(siehe auch Verordnung Aktuell
»Verordnung von Betdubungs-
mitteln fir Patienten in Heimen,
in Hospizen und in der speziali-
sierten ambulanten Palliativver-

sorgung® unter www.kvb.de in
der Rubrik Verordnungen/Arz-
neimittel/Arzneimittel A-Z/Buch-
stabe , B‘y/Betdubungsmittel).

4. Anderung: Angaben auf dem
Betaubungsmittelrezept
(Paragraf 9 BtMVV)

Griinde fiir diese Anderung wa-
ren Retaxationen von Betdubungs-
mittelrezepten bei Apotheken,
wenn der Arzt nicht konkret ,,Ge-
man schriftlicher Anweisung“ auf
das Rezept geschrieben hatte.
Die Retaxationen wurden damit
begriindet, dass das Rezept nicht
ordnungsgeman ausgestellt gewe-
sen sei. Durch die Umformulie-
rung ist nun ein Hinweis auf die
schriftliche Gebrauchsanweisung
ausreichend (siehe auch Verord-
nung Aktuell ,Ausstellen einer
Betdubungsmittel-Verordnung*®
unter www.kvb.de in der Rubrik
Verordnungen/Formelles).

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -400 31
E-Mail  Verordnungsberatung@kvb.de

Paragraf 5 Absatz 3 Satz 1 (Verschreiben zur
Substitution): Ein Arzt, der die Voraussetzungen
nach Absatz 2 Satz 1 Nr. 6 nicht erfiillt, darf fiir
héchstens drei Patienten gleichzeitig ein Substi-
tutionsmittel verschreiben, wenn

1. die Voraussetzungen nach Absatz 2 Satz 1
Nr. 1 bis 5 fiir die Dauer der Behandlung erfillt
sind,

2. dieser zu Beginn der Behandlung diese mit
einem Arzt, der die Mindestanforderungen
nach Absatz 2 Satz 1 Nummer 6 erfiillt (Konsi-
liarius), abstimmt und

3. sichergestellt hat, dass sein Patient zu Beginn
der Behandlung - und mindestens einmal im
Quartal - dem Konsiliarius vorgestellt wird.
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Einsatz von Volon® A 40
Kristallsuspension

Im Juni 2013 haben wir Sie lber
den Off-Label-Use beim Einsatz
von Lokalanasthetika und Kortiko-
steroiden an neuralen Strukturen
informiert.

Die Zulassung fiir Volon® A 40 Kris-
tallsuspension 1 ml und 5 ml wurde
im Rahmen einer Anderungsanzeige
um die Behandlung von Perineuritis,
Periarthritis bei Spondyloarthropa-
thie sowie Radikulopathie, wenn
der Wirkstoff an den Ort der Entzlin-
dung/Reizung - also intrafokal -
appliziert wird, erweitert. Die Indi-
kationserweiterungen beruhen auf
Expertengutachten, Literaturdaten
und Post-Marketing-Daten (PSUR-
Daten). Anderungen fiir weitere Pro-
dukte liegen dem Bundesinstitut fiir
Arzneimittel und Medizinprodukte
(BfArM) derzeit nicht vor.

Im Rahmen der Zulassungserweite-
rung von Volon® A 40 Kristallsus-
pension 1 mlund 5 ml weist das
BfArM auf zwei wichtige Aspekte
hin:

B Einschrankung auf lateralen
(extraduralen) Zugangsweg

B Anwendung bei einer periradiku-
laren Therapie (PRT) méglich

Ausfiihrliche Informationen hierzu
finden Sie unter www.kvb.de in der
Rubrik Verordnungen/Verordnung
Aktuell.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de
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Wiederholungsschulungen DMP Diabetes mellitus

Typ 1und 2

Mit Inkrafttreten der aktualisierten
Diabetesvereinbarungen zum 1. Ja-
nuar 2011 haben wir Sie unter ande-
rem auch tber die Méglichkeit in-
formiert, unter bestimmten Voraus-
setzungen bei allen teilnehmenden
Krankenkassen - auBer der AOK -
Wiederholungsschulungen durch-
fiihren zu kénnen (siehe KVB INFOS,
Ausgabe 3/2011). Bei vielen Praxen
bestehen jedoch nach wie vor Unsi-
cherheiten, wann sie eine ,Wieder-
holungsschulung® fiir ihre Patienten
zulasten der Gesetzlichen Kranken-
versicherung durchfiihren bezie-
hungsweise abrechnen diirfen.

Aus diesem Grund mochten wir |h-
nen an dieser Stelle noch einmal
die Voraussetzungen fiir eine Wie-
derholungsschulung lhrer Patienten
vorstellen:

B Bei Neuauftreten einer der nach-
folgend aufgefiihrten Begleit-
und Folgeerkrankungen:

B Mikroangiopathie

B Mikroangiopathie/pAVK
B Polyneuropathie

B Diabetisches FuBsyndrom
B Diabetische Neuropathie
B Fettstoffwechselstérung
B Amputation

B Bei einem fiir die Diabetesbe-
handlung relevanten Berufs-
wechsel (zum Beispiel Neuauf-
nahme Schichtarbeit).

B Bei Vorliegen offensichtlicher
Wissensdefizite, die nur in einer
Schulung behoben werden kon-
nen.

B Bei einem HbA1c-Wert, der in
zwei aufeinanderfolgenden
Quartalen hoher als 7,5 Prozent
liegt oder einem HbA1c-Wert,
der in mindestens einem Quartal
hoher als 8,5 Prozent liegt.

B Bei Kindern und Jugendlichen,
wenn eine Wiederholungsschu-
lung durch eine Verénderung,
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zum Beispiel durch den Reife-
prozess oder einen Betreuer-
wechsel, medizinisch sinnvoll
und notwendig ist.

In allen dargestellten Féllen ist der
Arzt verpflichtet, die Kriterien fir
eine Wiederholungsschulung zu do-
kumentieren sowie der KVB auf Ver-
langen hiertiber Auskunft zu geben.

Da es Schulungen gibt, die sowohl
im DMP-Plattformvertrag als auch
in den Diabetesvereinbarungen ent-
halten sind, bitten wir Sie, sicherzu-
stellen, dass auch die korrekte Ab-
rechnungsziffer ausgewéahlt wird.

Eine Ubersicht aller Abrechnungs-
nummern flir Schulungen sowie
weitere Informationen finden Sie
auf der Vergltungsibersicht unter
www.kvb.de in der Rubrik Abrech-
nung/DMPB/Diabetes Typ 1 und in
der Rubrik Abrechnung/DMP/Dia-
betes Typ 2.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093-400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail  Abrechnungsberatung@kvb.de

DMP-Feedbackberichte fiir
zweites Halbjahr 2014

Fir die DMP Asthma/COPD, Diabe-
tes mellitus Typ 1 und Typ 2 sowie
Koronare Herzkrankheit (KHK) hat
die Gemeinsame Einrichtung DMP
Bayern aus den DMP-Dokumenta-
tionen des zweiten Halbjahres 2014
die DMP-Feedbackberichte erstellt.
Auch der DMP-Feedbackbericht
2014 fir das DMP Brustkrebs liegt
vor. Somit erhalten alle koordinie-
renden Arzte eine praxisindividuelle
Rickmeldung tiber die Behandlung
ihrer Patienten hinsichtlich der ver-
einbarten Qualitatsziele.

Mittels SmarAkt - dem Aktenarchiv-
system der KVB - kann jeder DMP-
Arzt die Feedbackberichte seiner
Praxis online einsehen: Wahlen Sie
daflr unter ,Aktentyp“ die ,DMP-
Akte“ aus und geben Sie den ge-
wiinschten Berichtszeitraum ein
(zum Beispiel ,,20142“ fur das zwei-
te Halbjahr 2014).

Informationen sowie den Zugang zu
SmarAkt erhalten Sie unter www.
kvb.de in der Rubrik Praxis/Online-
Angebote/SmarAkt.

Bei Fragen zu den DMP-Feedbackbe-
richten erreichen Sie die Geschafts-
stelle der Gemeinsamen Einrichtung
DMP Bayern unter

Telefon 089 /57093 -24 36
Fax 089 /57093 - 64955
E-Mail  info@ge-dmp-bayern.de
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http://www.kvb.de/abrechnung/dmp/diabetes-typ-2/
http://www.kvb.de/abrechnung/dmp/diabetes-typ-2/
mailto:Abrechnungsberatung%40kvb.de?subject=

Statistiken Uber Praxisverwaltungssysteme in Bayern

Die nachfolgenden Statistiken bieten
Ihnen einen kurzen Uberblick {iber
die Praxisverwaltungssysteme (PVS)
mit den hochsten Installationszahlen
im Zustéandigkeitsbereich der KVB
sowie uber den groBten Zuwachs der
Installationszahlen in den letzten
zwoOlf Monaten. Eine Installation be-

zieht sich immer auf eine Betriebs-
statte, das heiBt: x Installationen in
der Statistik bedeuten, dass x Be-
triebsstatten mit dem jeweils ge-
nannten System beziehungsweise
den Systemen des genannten An-
bieters im bezogenen Quartal abge-
rechnet haben.

Die TOP 10 der Praxisverwaltungssysteme im Bereich der KVB
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Im Quartal 4/2013 wurden insge-
samt 18.172 Installationen ver-
merkt, im Quartal 4/2014 waren es
18.337. Zum Jahresende 2014 wa-
ren insgesamt 118 Systeme im Zu-
sténdigkeitsbereich der KVB im
Einsatz.

Rang PVS/KIS Anbieter Installationen  Marktanteil Veranderung von
Abrechnungsquartal
4/2013 zu 4/2014
1 Psyprax Psyprax GmbH 3.181 17,35 % +205
2 x.isynet medatixx GmbH & Co. KG 2.579 14,06 % +27
3 TURBOMED CompuGroup Medical 1.801 9,82 % -25
4 MEDISTAR CompuGroup Medical 1.640 8,94 % -26
5) CGM M1 PRO  CompuGroup Medical 1.004 5,48 % -36
6 ALBIS CompuGroup Medical 930 5,07 % -6
7 x.concept medatixx GmbH & Co. KG 848 4,62 % -5
8 x.comfort medatixx GmbH & Co. KG 680 3,71% -45
9 easymed promedico/medatixx GmbH 590 3,22 % -19
10 ORBIS Agfa HealthCare GmbH 463 2,52 % -15
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Rang PVS/KIS Anbieter Differenz der Installationen
Installationen von gesamt
4/2013 bis 4/2014 (Stand: 4/2014)

1 Psyprax Psyprax GmbH +205 3.181
2 Elefant HASOMED GmbH +63 195
3 tomedo zollsoft GmbH +49 50
4 Smarty New Media Company +40 154
5 EPIKUR Epikur Software & IT Service +37 196
6 PegaMed PEGA Elektronik-Vertriebs GmbH 35! 125
7 x.isynet medatixx GmbH & Co. KG +27 2.579
8 MEDICAL OFFICE Indamed GmbH +18 116
9 EL - Elaphe Longissima ~ SOFTLAND GmbH Gils 141
10 H&S LaborSoftware H&S LaborSoftware GmbH +12 13

KVB INFOS 4/2015



Darmkrebspravention
mittels iFOBT

Zum 1. November 2013 ist die regio-
nale Vereinbarung ,,Darmkrebsvor-
sorge mittels iFOBT* mit der BAR-
MER GEK gestartet. Bei anspruchs-
berechtigten Versicherten der BAR-
MER GEK kénnen teilnahmeberech-
tigte Arzte im Rahmen der Verein-
barung anstelle des Guajak-FOBT
(gFOBT) den immunologischen Stuhl-
bluttest (iFOBT) abrechnen.

Wir méchten Sie iber folgende Ver-
tragsanpassungen informieren:

B Mit der BARMER GEK wurde nun
auch vertraglich geregelt, dass
ab dem 1. Januar 2015 alle auf
dem deutschen Markt zugelas-
senen iFOBT-Tests im Rahmen
der Vereinbarung mit der BAR-
MER GEK abgerechnet werden
kdnnen.

B Die Anlage ,Einverstandniserkla-
rung zur Verwendung des Stuhl-
tests” fir Patienten wurde aktu-
alisiert. Ab sofort ist die neue
Vorlage auf unserer Internetsei-
te www.kvb.de zu verwenden.

Informationen zur regionalen Ver-
einbarung ,Darmkrebsvorsorge
mittels iFOBT*, zu den Teilnahme-
bedingungen und zur Einverstand-
niserklarung des Patienten finden
Sie unter www.kvb.de in der Rub-
rik Abrechnung/\Vergiitungsvertra-
ge/Bestehende Zusatzvereinbarun-
gen/Darmkrebsvorsorge mittels
iFOBT.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail Abrechnungsberatung@kvb.de

Psychotherapie:
Abrechnung von EMDR

Der Gemeinsame Bundesausschuss
hat am 16. Oktober 2014 die Auf-
nahme der EMDR (Eye-Movement
Desensitization and Reprocessing)
als Methode bei der Indikation ,post-
traumatische Belastungsstorungen
bei Erwachsenen®in die Psychothe-
rapie-Richtlinie beschlossen. Danach
kann EMDR als Methode der Einzel-
therapie bei posttraumatischen Be-
lastungsstdrungen sowohl in ver-
haltenstherapeutische als auch tie-
fenpsychologisch fundierte oder
analytische Behandlungsplane ein-
gebunden werden. Die Abrechnung
entsprechender Leistungen bedarf
einer vorherigen Genehmigung durch
die KVB und erfolgt dann nach den
EBM-Nummern des jeweiligen Richt-
linien-Verfahrens.

Die Vertragspartner der Psychothe-
rapie-Vereinbarung haben sich in-
zwischen auch lber die Anforde-
rungen an eine entsprechende Zu-
satzqualifikation geeinigt. Diese be-
inhaltet:

B den Nachweis von mindestens
40 Stunden eingehender Kennt-
nisse in der Theorie der Trauma-
behandlung und EMDR sowie

B den Nachweis, dass mindestens
40 Stunden Einzeltherapie - mit
mindestens flinf abgeschlosse-
nen EMDR-Behandlungsabschnit-
ten - unter Supervision von min-
destens zehn Stunden mit EMDR
durchgefiihrt wurden.

Entsprechende Zusatzqualifikatio-
nen missen an oder Uber anerkann-
te Weiterbildungs- beziehungsweise
Ausbildungsstatten erworben wor-
den sein.

Die Antragsunterlagen finden Sie
unter www.kvb.de in der Rubrik

Service/Formulare und Antrége/
Buchstabe ,,P‘/Psychotherapie.

ALLGEMEINES
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Informationsveranstaltungen
zur ASV

»Ambulante spezialfacharztliche
Versorgung (ASV) -
Seltene Erkrankungen*

Termine:

20. Mai 2015, KVB Miinchen
17.00 bis 19.00 Uhr

22. Mai 2015, KVB Niirnberg
15.00 bis 17:00 Uhr

»~Ambulante spezialfachéarztliche
Versorgung (ASV) -
Onkologische Erkrankungen*

Termine:

15. April 2015, KVB Miinchen
17.00 bis 19.00 Uhr

24. April 2015, KVB Wiirzburg
15.00 bis 17.00 Uhr

8. Mai 2015, KVB Niirnberg
15.00 bis 17.00 Uhr

13. Mai 2015, KVB Regensburg
17.00 bis 19.00 Uhr

Alle Veranstaltungen sind kostenfrei.
Zur Zielgruppe gehoren jeweils Praxis-
inhaber beziehungsweise Arzte, die an
der ASV teilnehmen méchten.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40020
Fax 089 /57093-400 21
E-Mail ~ Seminarberatung@kvb.de

Online-Anmeldung unter www.kvb.de
in der Rubrik Service/Fortbildung.

Inhaltliche Fragen zur ASV beantwor-
tet Ihnen unsere Expertin Janina Bar
089 /57093-4306
Janina.Baer@kvb.de

Telefon
E-Mail
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Sicher im Bereitschafts-
dienst und beim Hausbesuch

Forderndes, aggressives und sogar
gewalttatiges Verhalten gegenuber
Arzten kommt leider haufiger vor
als gemeinhin angenommen. Gera-
de bei Hausbesuchen, zum Beispiel
im Rahmen des Arztlichen Bereit-
schaftsdienstes, kommt es immer
wieder zu schwierigen Situationen.
Wéhrend Rettungsdienst und Poli-
zei im Team agieren, sind Arzte
moglichen Eskalationen meist allei-
ne und unvorbereitet ausgesetzt.

Stellen Sie sich auf potenziell ge-
fahrliche Situationen ein und lernen
Sie, diese bereits im Vorfeld zu er-
kennen und zu vermeiden. Uben
Sie, deeskalierend zu kommunizie-
ren und trainieren Sie realistische
Eigenschutztechniken.

Themenschwerpunkte:

B Pravention, Risikominimierung

B rechtliche Grundlagen

B Aufnahme und Analyse von
auffalligem Verhalten

B verbale Deeskalation

B Figenschutztechniken - einfach
anzuwenden

B praktische Ubungen (bitte
entsprechende Kleidung
berticksichtigen)

Fortbildungspunkte: 4
Teilnahmegebiihr: 40 Euro

Termine:

13. Mai 2015, KVB Niirnberg
17.00 bis 20.30 Uhr

1. Juli 2015, KVB Regensburg
17.00 bis 20.30 Uhr

16. September 2015, KVB Niirnberg
17.00 bis 20.30 Uhr

14. Oktober 2015, KVB Wiirzburg
17.00 bis 20.30 Uhr


mailto:Seminarberatung%40kvb.de?subject=
http://www.kvb.de/service/fortbildung/
mailto:Janina.Baer%40kvb.de?subject=

Akutsituationen im Arztlichen Bereitschaftsdienst

Ein Akut- oder Notfall im Bereit-
schaftsdienst ist immer wieder eine
Herausforderung. Frischen Sie in kiir-
zester Zeit lhre Kenntnisse Uber die
wichtigsten medizinischen und orga-
nisatorischen Komponenten der Akut-
und Notfallversorgung auf. Unser Se-
minarkonzept ist lernzielorientiert,
kompakt und an der Praxis ausgerich-
tet. Wir fiihren die Module in Zusam-
menarbeit mit der Bayerischen Lan-
desarztekammer, Akademie fir arzt-
liche Fortbildung, und der Arbeits-
gemeinschaft der in Bayern tatigen
Notarzte agbn e.V. (Modul I) durch.

Sie profitieren von:

B Zielgruppenorientierung

B aktuellen, umsetzbaren Losungen
statt Schubladenkonzepten

B praktischem Reanimationstrai-
ning in Kleinstgruppen (Modul )

B erfahrenen arztlichen Referen-
ten und Tutoren

B Fortbildungspunkten

B umfangreichen Zusatzinformatio-
nen und Tipps in den Seminaren

Teilnehmen kénnen:

B Vertragsarzte, die sich fir die
Bereitschaftsdienste entspre-
chend fortbilden méchten

B Nichtvertragsarzte, die als Ver-
treter beziehungsweise im Rah-
men von Erméachtigungen am
Bereitschaftsdienst teilnehmen
méochten (BDO-KVB)

B alle interessierten Arzte, die sich
effizient auf das richtige Handeln
in Notfallsituationen vorbereiten
mochten

Modul |

B kardiozirkulatorische Notfalle

B Wichtiges, Richtiges und Hilf-
reiches zur Reanimation

B Richtlinien der Bundeséarztekam-
mer und des European Resusci-
tation Council (ERC 2010)

B Versorgungsalgorithmen,
Checklisten

B Reanimationstraining (BLS/ALS)
an Simulatoren in Kleingruppen,
individuelle Fallsimulation

Fortbildungspunkte: 10
Teilnahmegebiihr: 90 Euro
Uhrzeit: 9.00 bis 16.15 Uhr

Termine Modul [:

W 25, April 2015, KVB Miinchen
9. Mai 2015, KVB Wiirzburg
13. Juni 2015, KVB Miinchen
4. Juli 2015, KVB Bayreuth
26. September 2015,

KVB Nirnberg

28. November 2015,

KVB Augsburg

Modul I

B Beurteilung des kindlichen
Zustands

B typische Akut- und Notfélle bei
Kindern, Fallbesprechungen

B Atemwegserkrankungen und
Atemwegsverlegung bei Kindern

B Vergiftungen und Ingestionsun-
falle

B typische Verletzungen, Verbren-
nungen/Verbriihungen im
Kindesalter

Fortbildungspunkte: 3
Teilnahmegebiihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.30 Uhr

Termine Modul Il:
B 15. April 2015, KVB Regensburg
B 13. Mai 2015, KVB Bayreuth
B 24. Juni 2015, KVB Wiirzburg
B 30. September 2015,
KVB Augsburg
B 14. Oktober 2015, KVB Niirnberg

Modul Ill:

B wichtige Aspekte zur Durchfih-
rung der Leichenschau
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B interessante Kasuistiken aus
dem Bereitschaftsdienst

B [nformationen zu Abrechnung
und Formularen im Bereit-
schaftsdienst

Fortbildungspunkte: 3
Teilnahmegebihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.40 Uhr

Termine Modul lll:
B 29. April 2015, KVB Regensburg
W 28. Oktober 2015,
KVB Augsburg
B 4. November 2015,
KVB Wirzburg
B 2. Dezember 2015,
KVB Nirnberg

Modul IV (fakultatives Modul):

B Symptom Bauchschmerz, akutes
Abdomen - wo lauern die
Fallstricke?

B bereitschaftsdienstrelevante
psychiatrische Akut- und
Notfélle, effektive Strategien,
rasche und sichere Bewaltigung

B Sepsis - auBerklinische
Diagnose und was ist zu tun?

Fortbildungspunkte: 4
Teilnahmegebiihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.40 Uhr

Termine Modul IV:
B 17. Juni 2015, KVB Bayreuth
W 8. Juli 2015, KVB Regensburg
W 22, Juli 2015, KVB Miinchen
B 18. November 2015,

KVB Nirnberg

KVB INFOS 4/2015
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Notfalltraining fur das Praxisteam

Einen Notfall in der Praxis wiinscht
sich keiner. Doch was ist zu tun, wenn
er plotzlich eintritt? Zielgerichtet
und berufsgruppentbergreifend brin-
gen wir in unserem Seminar alle not-
wendigen Informationen auf den
Punkt. Strukturiert werden Arzte und
ihr Team auf typische Notfallsituati-
onen vorbereitet. Sie erlernen profes-
sionelle Lésungswege und Versor-
gungsstrategien nach den aktuellen
Richtlinien. Die Zeit bis zum Eintref-
fen des Notarztes konnen Sie opti-
mal Uberbriicken. Das ausfiihrliche,
individuelle Training an modernen
Simulatoren ist die entscheidende
Komponente, in der Sie notfallme-
dizinisch relevante Aspekte heraus-
arbeiten. Gerne berlcksichtigen wir
dabei lhre Praxisschwerpunkte.

Wir fihren die Seminare in Zusam-
menarbeit mit der Bayerischen Lan-
desarztekammer, Akademie fir arzt-
liche Fortbildung, und der Arbeits-
gemeinschaft der in Bayern tatigen
Notérzte agbn e.V. durch. Die Ver-
anstaltungen sind QM-konform und
entsprechen den Forderungen der
Bundesarztekammer und des Ge-
meinsamen Bundesausschusses an
die jahrlich erforderliche Notfall-
schulung fir Arztpraxen.

Teilnehmen kénnen Arzte und de-
ren medizinische Fachangestellte
(Praxisteam).

Themenschwerpunkte:

B Erkennen von und Verhalten bei
Notfallsituationen

B Notfallmanagement

B Erstversorgung bis zum
Eintreffen von Rettungsdienst
und Notarzt

B Vorgehensweisen

B Theorie und Praxis der kardio-
pulmonalen Reanimation bei
Erwachsenen

KVB INFOS 4/2015

B alternatives Airwaymanagement

B Einsatz von Automatisierten
Externen Defibrillatoren (AED) in
der Praxis

B individuelle Fallsimulationen

Gerne passen wir spezifische Inhalte
im Training Ihren individuellen Wiin-
schen an!

Fortbildungspunkte: 7
Teilnahmegebiihr: 95 Euro (je Teil-
nehmer)

(Je Samstag zwei getrennte Veran-
staltungen. Sie buchen ein Seminar
entweder am Vormittag oder am
Nachmittag.)

Termine:

25. Juli 2015, KVB Regensburg
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

10. Oktober 2015, KVB Wiirzburg
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

24. Oktober 2015, KVB Bayreuth
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

14. November 2015, KVB Miinchen
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr



Arztliche Leichenschau

Die Leichenschau gehort in der Re-
gel zu den eher heiklen Aufgaben-
feldern eines Arztes. Fachliche und
formale Unsicherheiten sowie pro-
blematische Situationen vor Ort,
zum Beispiel durch Konflikte mit
Polizeibeamten, treten regelmaBig
auf. Diese Schwierigkeiten sollen
aus Sicht der Rechtsmedizin, des
Gesundheitsamtes und der Staats-
anwaltschaft beleuchtet werden,
um die Brisanz und die Spezifika
dieser arztlichen Tatigkeit aufzuzei-
gen.

Die Teilnahme an dem Expertenge-
sprach ist fur Arzte kostenfrei, eine
schriftliche Anmeldung ist aber er-
forderlich (siehe Infokasten).

Termin:

20. Mai 2015, KVB Miinchen
17.30 bis 20.30 Uhr

SEMINARE

Die Teilnehmerzahl in den Fortbil-

dungsseminaren ist begrenzt. Eine
schriftliche Anmeldung ist grund-

satzlich erforderlich.

Anmeldung unter

Fax 089 /57093 -40021

Weitere Informationen zur Fortbildung
erhalten Sie unter

Telefon 0 89 / 570 93 - 88 89 oder
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung/Akutsituationen
im Bereitschaftsdienst.

KVB INFOS 4/2015
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Die nachsten Seminartermine der KVB

Hinweis

Bitte beachten Sie, dass die neben-
stehenden Seminare nur eine Aus-
wahl aus dem umfassenden Seminar-
programm der KVB darstellen.

Informationen zu Seminaren
erhalten Sie von unseren Mitarbei-
tern unter der Telefonnummer
089/57093-40020

Informationen zu Seminaren rund
um die Themen Qualitdtsmanage-
ment (M) und Qualitétszirkel (QZ)
erhalten Sie von unseren Mitarbei-
tern unter den Telefonnummern
0911 /94667 -322

09 11 /946 67 - 323

0911 /946 67 -336

Online-Anmeldung im Internet
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung.

Anmeldeformulare und weitere
Seminare finden Sie in unserer
Seminarbroschiire und im Internet
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung.

Fax: 089 /57093 -400 21

Gebiihr

Die Seminare sind zum Teil gebiih-
renpflichtig und in ihrer Teilnehmer-
zahl begrenzt.

Fortbildungspunkte

Bei der Teilnahme an unseren Semi-
naren sammeln Sie auch Fortbil-
dungspunkte. Die jeweilige Anzahl
kénnen Sie bei lhrer Seminaranmel-
dung erfragen.
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KVB-Seminare
Griinder-/Abgeberforum
Abrechnungsworkshop Hautérzte

Abrechnungsworkshop Hausérzte mit hausarztlichen Kinderarzten
Alles rund ums Arbeitsrecht

Die Online-Dienste der KVB in Theorie und Praxis
Grundlagenwissen KV-Abrechnung - konservativ tatige Facharzte
Grundlagenwissen KV-Abrechnung - Hausarzte und Kinderarzte

Hautkrebsscreening

Abrechnungsworkshop HNO

EBM - Erste Basics flir MFA Internisten mit Schwerpunkt und facharztliche Internisten
Abrechnungsworkshop Frauenéarzte

Kooperationen - mit der Praxis in die Zukunft
Priifungen im Vertragsarztbereich
Informationen und Tipps fiir angestellte Arzte

Abrechnungsworkshop Internisten mit Schwerpunkt und fachéarztliche Internisten
Abrechnungsworkshop Urologen
Datenschutz in der Praxis

QM-/QZ-Seminare
Kompaktkurs fiir psychotherapeutische Qualitatszirkel-Moderatoren
Kompaktkurs fir arztliche Qualitatszirkel-Moderatoren

QEP®-Einflihrungsseminar fiir Psychotherapeuten in Kooperation mit dem
Berufsverband DGPT


http://www.kvb.de/service/fortbildung/
http://www.kvb.de/service/fortbildung/

Zielgruppe
Praxisinhaber
Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter
Praxisinhaber

Praxisinhaber und -mitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter
Praxisinhaber

Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter
Praxismitarbeiter

Praxisinhaber
Praxisinhaber
Praxisinhaber

Praxismitarbeiter
Praxismitarbeiter
Praxisinhaber und -mitarbeiter

Zielgruppe

Psychotherapeuten, die einen QZ
griinden oder iibernehmen méchten

Arzte, die einen QZ grinden oder
bernehmen méchten

Praxisinhaber und -mitarbeiter

Teilnahme- Datum
gebihr
kostenfrei 18. April 2015
9. Mai 2015
kostenfrei 21. April 2015
13. Mai 2015
kostenfrei 22. April 2015
kostenfrei 22. April 2015
kostenfrei 22. April 2015
20. Mai 2015
kostenfrei 22. April 2015
30. April 2015
13. Mai 2015
kostenfrei 22. April 2015
160,- Euro 25. April 2015
kostenfrei 29. April 2015
6. Mai 2015
19. Mai 2015
kostenfrei 30. April 2015
kostenfrei 5. Mai 2015
kostenfrei 6. Mai 2015
9. Mai 2015
kostenfrei 6. Mai 2015
20. Mai 2015
kostenfrei 9. Mai 2015
20. Mai 2015
kostenfrei 13. Mai 2015
kostenfrei 13. Mai 2015
kostenfrei 20. Mai 2015
Teilnahme- Datum
gebiihr
110,- Euro 18. April 2015
110,- Euro 18. April 2015
27. Juni 2015
220,- Euro 19. Juni 2015 bis
20. Juni 2015

Uhrzeit

10.00 bis 16.00 Uhr
10.00 bis 16.00 Uhr

14.00 bis 17.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 19.00 Uhr

16.00 bis 19.00 Uhr
16.00 bis 19.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
14.00 bis 17.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
9.00 bis 17.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr
14.00 bis 17.00 Uhr

16.00 bis 19.00 Uhr
14.00 bis 17.00 Uhr

15.00 bis 19.00 Uhr
10.00 bis 16.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

11.00 bis 15.00 Uhr
15.00 bis 19.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
Uhrzeit

9.00 bis 19.00 Uhr

9.00 bis 18.00 Uhr
9.00 bis 18.00 Uhr

15.00 bis 20.30 Uhr
9.00 bis 17.00 Uhr

SEMINARE

Veranstaltungsort
(KVB-Bezirksstelle)

Bayreuth
Augsburg

Wiirzburg
Bayreuth

Regensburg
Nirnberg

Augsburg
Regensburg

Straubing
Nirnberg
Minchen

Minchen
Straubing

Regensburg
Straubing
Wirzburg

Minchen
Wirzburg

Regensburg
Minchen

Bayreuth
Wirzburg

Minchen
Augsburg

Regensburg
Augsburg
Bayreuth

Veranstaltungsort
(KVB-Bezirksstelle)

Minchen
Minchen

Nirnberg

Minchen
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Die nachsten
Zahlungstermine

11. Mai 2015
Abschlagszahlung April 2015

10. Juni 2015
Abschlagszahlung Mai 2015

10. Juli 2015
Abschlagszahlung Juni 2015

31. Juli 2015
Restzahlung 1/2015

10. August 2015
Abschlagszahlung Juli 2015

10. September 2015
Abschlagszahlung August 2015

12. Oktober 2015
Abschlagszahlung September 2015

30. Oktober 2015
Restzahlung 2/2015

10. November 2015
Abschlagszahlung Oktober 2015

10. Dezember 2015
Abschlagszahlung November 2015

* Abschlagszahlungen im Notarztdienst wegen
individueller Berechnung zirka fiinf Tage spater
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Schwangerschaftsberatungspauschale

Das Bundessozialgericht (BSG) hat
mit Urteil vom 11. Februar 2015,
AZ:B 6 KA 15/14 R, entschieden,
dass die Gebulhrenordnungsposi-
tion 01770 EBM, mit der die Betreu-
ung einer Schwangeren extrabud-
getar vergitet wird, nur von einem
Arzt je Quartal abrechenbar ist.
Dieser, auch in der Leistungslegen-
de verankerte Grundsatz, soll auch
dann gelten, wenn der Arzt, der die
Betreuung der Schwangeren uber-
nimmt, nicht in Kenntnis davon ist,
dass die Schwangere bereits durch
einen anderen Vertragsarzt betreut
wird.

Insofern geht das BSG davon aus,
dass die Leistungslegende der
EBM-Ziffer 01770 EBM wegen ihres
eindeutigen Wortlauts abschlie-
Bend ist und keine Ausnahmen zu-
lasst. Der Vertragsarzt knne nach
Auffassung des BSG in der Regel
durch eine Befragung der Versi-
cherten klaren, ob eine Vorbehand-
lung erfolgt sei. Obwohl das BSG in
der Verhandlung entsprechende
Harten fir einzelne Vertragsarzte
erkannt hat, ist das Gericht der
Auffassung, dass der Bewertungs-
ausschuss, der die hier streitgegen-
sténdliche Regelung getroffen hat,
die Kompetenz gehabt habe, eine
insofern generalisierende Regelung
vorzunehmen. In diesem Zusam-
menhang wies das BSG darauf hin,
dass auch eine Verschiebung der
Betreuungslibernahme in das Fol-
gequartal moglich ware. Gleichzei-
tig beauftragt das BSG den Bewer-
tungsausschuss zu priifen, ob die
hier streitgegenstandliche Rege-
lung auch fir die Zukunft eine sach-
gerechte Losung in Hinblick auf
diejenigen Vertragsarzte darstellt,
die in Unkenntnis der Vorbehand-
lung der Patientin deren Betreuung
Ubernehmen.

Fazit: Die GOP 01770 EBM ist ohne
Ausnahmen nur von einem Vertrags-
arzt abzurechnen. Insofern ist es
fir den Vertragsarzt von hochster
Bedeutung, die Frage der Vorbe-
handlung mit der Patientin zu be-
sprechen. Bestehen Zweifel, so ist
in Fallen, in denen kein Notfall ge-
geben ist, die Verschiebung einer
Betreuungsibernahme in das Fol-
gequartal moglich.

Nach Vorliegen der schriftlichen Ur-
teilsgriinde werden wir diese analy-
sieren und lhnen Hilfestellung leis-
ten, wie Sie in lhrer Praxis sicher-
stellen konnen, Patientinnen ver-
bindlich dariiber zu informieren, ob
sie im Quartal bereits einen Arzt
fur die Schwangerschaftsbetreuung
in Anspruch genommen haben.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail ~ Abrechnungsberatung@kvb.de
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VERORDNUNGEN

Erganzungen der Arzneimittel-Richtlinie

Verordnungseinschrankungen
und -ausschliisse in der Arznei-
mittelversorgung (Anlage Ill)

Die Ausnahme der Verordnungsein-
schrankung flir Enzympréparate in
fixen Kombinationen wurde folgen-
dermaBen ergénzt (die Ergédnzung
ist in fett gekennzeichnet):

B ausgenommen Pankreasenzyme
nur zur Behandlung der chroni-
schen, exokrinen Pankreasinsuf-
fizienz oder Mukoviszidose sowie
zur Behandlung der funktionel-
len Pankreasinsuffizienz nach
Gastrektomie bei Vorliegen
einer Steatorrhoe.

Friihe Nutzenbewertung

(Anlage XIlI)

Pharmazeutische Unternehmen mis-
sen bei der Markteinfiihrung eines
Arzneimittels mit neuem Wirkstoff
oder bei einer Indikationserweiterung
in einem Dossier unter anderem den
medizinischen Zusatznutzen im Ver-
haltnis zur zweckmaBigen Vergleichs-
therapie gegenliber dem Gemeinsa-
men Bundesausschuss (G-BA) bele-
gen.

Hier eine Ubersicht der letzten G-BA-
Beschlisse:

B Apixaban (neues Anwendungs-

gebiet)

Daclatasvir

Empagliflozin

Nalmefen

Propranolol

Regorafenib (neues Anwendungs-

gebiet)

Saxagliptin - Verlangerung der

Befristung der Geltungsdauer

B Saxagliptin/Metformin - Verlange-
rung der Befristung der Geltungs-
dauer

B Sitagliptin - Verlangerung der
Befristung der Geltungsdauer

B Sitagliptin/Metformin - Verlange-
rung der Befristung der Geltungs-
dauer

B Teduglutid

Weitere Hintergrundinformationen
finden Sie unter www.kvb.de in der
Rubrik Verordnungen.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -400 31
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de

KVB INFOS 5/2015
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VERORDNUNGEN

Verordnung von Kontra-
zeptiva

Kontrazeptiva sind verordnungsfé-
hig (Paragraf 24a SGB V Empfang-
nisverhiitung). Sie dirfen - wie alle
Arzneimittel - nur innerhalb der zu-
gelassenen Indikation verordnet
werden.

Zusatzliche Indikationen wie fiir
Dysmenorrhoe, Akne oder Sebor-
rhoe mussen auBerst streng ge-
stellt werden. Préaparate, die im
Rahmen dieser ,,Ausnahmeindikati-
onen® eingesetzt werden, missen
die entsprechende Zulassung besit-
zen. Prinzipiell kann die Verordnung
bei diesen Indikationen nur erfol-
gen, wenn eine Verordnung als
Kontrazeptivum ausgeschlossen
ist. Es gibt insgesamt nur sehr we-
nige Praparate innerhalb der Arz-
neimittelgruppe der Kontrazeptiva,
die fur weitere Anwendungsgebiete
zugelassen sind.

Ausfiihrliche Informationen hierzu
finden Sie unter www.kvb.de in der
Rubrik Verordnungen/Verordnung
Aktuell.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de
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Verordnung der ,Pille
danach®

Seit 15. Marz 2015 ist die Verschrei-
bungspflicht fir die sogenannte ,,Pil-
le danach” (Wirkstoff: Ulipristalace-
tat, Levonorgestrel) aufgehoben.

Die jetzt nicht mehr verschreibungs-
pflichtige ,,Pille danach® bleibt aber
weiterhin fiir M@dchen und Frauen
bis zur Vollendung des 20. Lebens-
jahres (= ein Tag vor dem 20. Ge-
burtstag) zulasten der gesetzlichen
Krankenkassen verordnungsfahig
(Muster 16).

Hinweis: Verordnungen diirfen vom
Vertragsarzt nur ausgestellt wer-
den, wenn er sich personlich von
dem Krankheitszustand des Patien-
ten Uberzeugt hat oder wenn ihm
der Zustand aus der laufenden Be-
handlung bekannt ist. Hiervon darf
nur in begriindeten Ausnahmeféllen
abgewichen werden (BMV-A Para-
graf 15 Absatz 2).

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de

Aus SCIT und SLIT wird SIT

Seit Oktober 2014 ist eine neue,
sehr detaillierte S2k Leitlinie zur
(allergen-)spezifischen Immunthe-
rapie bei IgE-vermittelten, allergi-
schen Erkrankungen verfligbar. Sie
ist auf der Internetseite der DGAKI
unter www.dgaki.de/leitlinien ab-
rufbar.

In dieser Leitlinie wurden unter an-
derem die Punkte Indikation, Be-
wertung und Zulassung der Aller-
gen-Extrakte fur SCIT und SLIT so-
wie ihre Evidenz und Wirksamkeit
in klinischen Studien und Sicher-
heit intensiv herausgearbeitet. Zu-
satzlich wurden aber auch sozio-
o6konomische Gesichtspunkte und
die Patienten-Compliance/Adhéa-
renz betrachtet. Des Weiteren ent-
halt die Leitlinie Patienteninformati-
onsblatter sowohl fiir die SCIT als
auch die SLIT.

Als wichtige Neuerung wird jetzt
auch der Einsatz der SLIT gleich-
wertig zur SCIT empfohlen.

Ausflihrliche Informationen finden
Sie unter www.kvb.de in der Rub-
rik Verordnungen/Verordnung Aktu-
ell.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de
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D2D-Ablosung durch
KV-Connect liegt im Plan

In den KVB INFOS, Ausgabe
1-2/2015, Seite 14, haben wir Sie
dariiber informiert, dass die KV Tele-
matik GmbH die seit dem Jahr 2001
existierende D2D-Technologie bis
Februar 2016 auf den neuen Kom-
munikationskanal KV-Connect
Uberfihren will.

Wie lhnen seit diesem Artikel be-
kannt ist, steht die 1-Click-Abrech-
nung - also die Online-Abrechnung
Uber KV-Connect - schon seit lan-
gerer Zeit zur Verfligung und wird
zunehmend gut angenommen. So
haben sich die Anwenderzahlen in-
nerhalb von nur drei Abrechnungs-
quartalen bereits verfiinffacht. Ten-
denz steigend.

Auch die D2D-Anwendungen DALE-
UV (Datenaustausch mit Leistungs-
erbringern in der gesetzlichen Un-
fallversicherung), eHKS (elektroni-
sches Hautkrebsscreening) und
eDialyse befinden sich in der Umset-
zung. Die KV Telematik GmbH ist
aktuell damit befasst, die techni-
schen Spezifikationen fiir diese An-
wendungen, die in Bayern eine brei-
te Akzeptanz gefunden haben, zu fi-
nalisieren.

Somit ist das Ziel, alle D2D-Anwen-
dungen bis Februar 2016 auf KV-
Connect umzustellen, durchaus re-
alisierbar. Wir halten Sie Uber die
Fortschritte im Rahmen der D2D-
Umstellung weiterhin auf dem Lau-
fenden.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -40050
Fax 089/57093-40051
E-Mail  IT-Beratung@kvb.de

IT IN DER PRAXIS
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Informationsveran-

staltungen zur ASV

»Ambulante spezialfacharztliche
Versorgung (ASV) -
Seltene Erkrankungen*

Termine:

20. Mai 2015, KVB Miinchen
17.00 bis 19.00 Uhr

22. Mai 2015, KVB Niirnberg
15.00 bis 17:00 Uhr

»~Ambulante spezialfachéarztliche
Versorgung (ASV) -
Onkologische Erkrankungen*

Termine:

8. Mai 2015, KVB Nirnberg
15.00 bis 17.00 Uhr

13. Mai 2015, KVB Regensburg
17.00 bis 19.00 Uhr

Alle Veranstaltungen sind kostenfrei.
Zur Zielgruppe gehdren jeweils Praxis-
inhaber beziehungsweise Arzte, die an
der ASV teilnehmen mochten.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -40020
Fax 089 /57093 -40021
E-Mail ~ Seminarberatung@kvb.de
Online-Anmeldung unter www.kvb.de
in der Rubrik Service/Fortbildung.

Inhaltliche Fragen zur ASV beantwor-
tet lhnen unsere Expertin Janina Bar
089 /57093 -4306
Janina.Baer@kvb.de

Telefon
E-Mail
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Sicher im Bereitschafts-
dienst und beim Hausbesuch

Forderndes, aggressives und sogar
gewalttatiges Verhalten gegenuber
Arzten kommt leider haufiger vor
als gemeinhin angenommen. Gera-
de bei Hausbesuchen, zum Beispiel
im Rahmen des Arztlichen Bereit-
schaftsdienstes, kommt es immer
wieder zu schwierigen Situationen.
Wéhrend Rettungsdienst und Poli-
zei im Team agieren, sind Arzte
moglichen Eskalationen meist allei-
ne und unvorbereitet ausgesetzt.

Stellen Sie sich auf potenziell ge-
fahrliche Situationen ein und lernen
Sie, diese bereits im Vorfeld zu er-
kennen und zu vermeiden. Uben
Sie, deeskalierend zu kommunizie-
ren und trainieren Sie realistische
Eigenschutztechniken.

Themenschwerpunkte:

B Pravention, Risikominimierung

B rechtliche Grundlagen

B Aufnahme und Analyse von
auffalligem Verhalten

B verbale Deeskalation

B Figenschutztechniken - einfach
anzuwenden

B praktische Ubungen (bitte
entsprechende Kleidung
berticksichtigen)

Fortbildungspunkte: 4
Teilnahmegebiihr: 40 Euro

Termine:

1. Juli 2015, KVB Regensburg
17.00 bis 20.30 Uhr

16. September 2015, KVB Niirnberg
17.00 bis 20.30 Uhr

14. Oktober 2015, KVB Wiirzburg
17.00 bis 20.30 Uhr
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Akutsituationen im Arztlichen Bereitschaftsdienst

Ein Akut- oder Notfall im Bereit-
schaftsdienst ist immer wieder eine
Herausforderung. Frischen Sie in kiir-
zester Zeit lhre Kenntnisse Uber die
wichtigsten medizinischen und orga-
nisatorischen Komponenten der Akut-
und Notfallversorgung auf. Unser Se-
minarkonzept ist lernzielorientiert,
kompakt und an der Praxis ausgerich-
tet. Wir fiihren die Module in Zusam-
menarbeit mit der Bayerischen Lan-
desarztekammer, Akademie fir arzt-
liche Fortbildung, und der Arbeits-
gemeinschaft der in Bayern tatigen
Notarzte agbn e.V. (Modul I) durch.

Sie profitieren von:

B Zielgruppenorientierung

B aktuellen, umsetzbaren Losungen
statt Schubladenkonzepten

B praktischem Reanimationstrai-
ning in Kleinstgruppen (Modul )

B erfahrenen arztlichen Referen-
ten und Tutoren

B Fortbildungspunkten

B umfangreichen Zusatzinformatio-
nen und Tipps in den Seminaren

Teilnehmen kénnen:

B Vertragsarzte, die sich fir die
Bereitschaftsdienste entspre-
chend fortbilden méchten

B Nichtvertragsarzte, die als Ver-
treter beziehungsweise im Rah-
men von Erméachtigungen am
Bereitschaftsdienst teilnehmen
méochten (BDO-KVB)

B alle interessierten Arzte, die sich
effizient auf das richtige Handeln
in Notfallsituationen vorbereiten
mochten

Modul |

B kardiozirkulatorische Notfalle

B Wichtiges, Richtiges und Hilf-
reiches zur Reanimation

B Richtlinien der Bundeséarztekam-
mer und des European Resusci-
tation Council (ERC 2010)

B Versorgungsalgorithmen,
Checklisten

B Reanimationstraining (BLS/ALS)
an Simulatoren in Kleingruppen,
individuelle Fallsimulation

Fortbildungspunkte: 10
Teilnahmegebiihr: 90 Euro
Uhrzeit: 9.00 bis 16.15 Uhr

Termine Modul [:

B 9. Mai 2015, KVB Wiirzburg
13. Juni 2015, KVB Miinchen
4. Juli 2015, KVB Bayreuth
26. September 2015,

KVB Nirnberg

28. November 2015,

KVB Augsburg

Modul Il

B Beurteilung des kindlichen
Zustands

B typische Akut- und Notfélle bei
Kindern, Fallbesprechungen

B Atemwegserkrankungen und
Atemwegsverlegung bei Kindern

W Vergiftungen und Ingestionsun-
falle

B typische Verletzungen, Verbren-
nungen/Verbriihungen im
Kindesalter

Fortbildungspunkte: 3
Teilnahmegebiihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.30 Uhr

Termine Modul Il:
B 13. Mai 2015, KVB Bayreuth
B 24. Juni 2015, KVB Wiirzburg
B 30. September 2015,
KVB Augsburg
B 14, Oktober 2015, KVB Niirnberg

Modul 111

B wichtige Aspekte zur Durchfiih-
rung der Leichenschau

B interessante Kasuistiken aus
dem Bereitschaftsdienst

SEMINARE

B Informationen zu Abrechnung
und Formularen im Bereit-
schaftsdienst

Fortbildungspunkte: 3
Teilnahmegebiihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.40 Uhr

Termine Modul lll:

W 28. Oktober 2015,
KVB Augsburg

B 4. November 2015,
KVB Wirzburg

B 2. Dezember 2015,
KVB Nirnberg

Modul IV (fakultatives Modul):

B Symptom Bauchschmerz, akutes
Abdomen - wo lauern die
Fallstricke?

B bereitschaftsdienstrelevante
psychiatrische Akut- und
Notfélle, effektive Strategien,
rasche und sichere Bewaltigung

B Sepsis - auBerklinische
Diagnose und was ist zu tun?

Fortbildungspunkte: 4
Teilnahmegebiihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.40 Uhr

Termine Modul IV:
B 17. Juni 2015, KVB Bayreuth
W 8. Juli 2015, KVB Regensburg
W 22, Juli 2015, KVB Miinchen
B 18. November 2015,

KVB Nirnberg

KVB INFOS 5/2015
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Notfalltraining fur das Praxisteam

Einen Notfall in der Praxis wiinscht
sich keiner. Doch was ist zu tun, wenn
er plotzlich eintritt? Zielgerichtet
und berufsgruppentbergreifend brin-
gen wir in unserem Seminar alle not-
wendigen Informationen auf den
Punkt. Strukturiert werden Arzte und
ihr Team auf typische Notfallsituati-
onen vorbereitet. Sie erlernen profes-
sionelle Lésungswege und Versor-
gungsstrategien nach den aktuellen
Richtlinien. Die Zeit bis zum Eintref-
fen des Notarztes konnen Sie opti-
mal Uberbriicken. Das ausfiihrliche,
individuelle Training an modernen
Simulatoren ist die entscheidende
Komponente, in der Sie notfallme-
dizinisch relevante Aspekte heraus-
arbeiten. Gerne berlcksichtigen wir
dabei lhre Praxisschwerpunkte.

Wir fihren die Seminare in Zusam-
menarbeit mit der Bayerischen Lan-
desarztekammer, Akademie fir arzt-
liche Fortbildung, und der Arbeits-
gemeinschaft der in Bayern tatigen
Notérzte agbn e.V. durch. Die Ver-
anstaltungen sind QM-konform und
entsprechen den Forderungen der
Bundesarztekammer und des Ge-
meinsamen Bundesausschusses an
die jahrlich erforderliche Notfall-
schulung fir Arztpraxen.

Teilnehmen kénnen Arzte und de-
ren medizinische Fachangestellte
(Praxisteam).

Themenschwerpunkte:

B Erkennen von und Verhalten bei
Notfallsituationen

B Notfallmanagement

B Erstversorgung bis zum
Eintreffen von Rettungsdienst
und Notarzt

B Vorgehensweisen

B Theorie und Praxis der kardio-
pulmonalen Reanimation bei
Erwachsenen

KVB INFOS 5/2015

B alternatives Airwaymanagement

B Einsatz von Automatisierten
Externen Defibrillatoren (AED) in
der Praxis

B individuelle Fallsimulationen

Gerne passen wir spezifische Inhalte
im Training Ihren individuellen Wiin-
schen an!

Fortbildungspunkte: 7
Teilnahmegebiihr: 95 Euro (je Teil-
nehmer)

(Je Samstag zwei getrennte Veran-
staltungen. Sie buchen ein Seminar
entweder am Vormittag oder am
Nachmittag.)

Termine:

25. Juli 2015, KVB Regensburg
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

10. Oktober 2015, KVB Wiirzburg
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

24. Oktober 2015, KVB Bayreuth
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

14. November 2015, KVB Miinchen
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr



Arztliche Leichenschau

Die Leichenschau gehort in der Re-
gel zu den eher heiklen Aufgaben-
feldern eines Arztes. Fachliche und
formale Unsicherheiten sowie pro-
blematische Situationen vor Ort,
zum Beispiel durch Konflikte mit
Polizeibeamten, treten regelmaBig
auf. Diese Schwierigkeiten sollen
aus Sicht der Rechtsmedizin, des
Gesundheitsamtes und der Staats-
anwaltschaft beleuchtet werden,
um die Brisanz und die Spezifika
dieser arztlichen Tatigkeit aufzuzei-
gen.

Die Teilnahme an dem Expertenge-
sprach ist fur Arzte kostenfrei, eine
schriftliche Anmeldung ist aber er-
forderlich (siehe Infokasten).

Termin:

20. Mai 2015, KVB Miinchen
17.30 bis 20.30 Uhr

SEMINARE

Die Teilnehmerzahl in den Fortbil-

dungsseminaren ist begrenzt. Eine
schriftliche Anmeldung ist grund-

satzlich erforderlich.

Anmeldung unter

Fax 089 /57093 -40021

Weitere Informationen zur Fortbildung
erhalten Sie unter

Telefon 0 89 / 570 93 - 88 89 oder
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung/Akutsituationen
im Bereitschaftsdienst.

KVB INFOS 5/2015
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Die nachsten Seminartermine der KVB

Hinweis

Bitte beachten Sie, dass die neben-
stehenden Seminare nur eine Aus-
wahl aus dem umfassenden Seminar-
programm der KVB darstellen.

Informationen zu Seminaren
erhalten Sie von unseren Mitarbei-
tern unter der Telefonnummer
089/57093-40020

Informationen zu Seminaren rund
um die Themen Qualitdtsmanage-
ment (M) und Qualitétszirkel (QZ)
erhalten Sie von unseren Mitarbei-
tern unter den Telefonnummern
0911 /94667 -322

09 11 /946 67 - 323

0911 /946 67 -336

Online-Anmeldung im Internet
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung.

Anmeldeformulare und weitere
Seminare finden Sie in unserer
Seminarbroschiire und im Internet
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung.

Fax: 089 /57093 -400 21

Gebiihr

Die Seminare sind zum Teil gebiih-
renpflichtig und in ihrer Teilnehmer-
zahl begrenzt.

Fortbildungspunkte

Bei der Teilnahme an unseren Semi-
naren sammeln Sie auch Fortbil-
dungspunkte. Die jeweilige Anzahl
kénnen Sie bei lhrer Seminaranmel-
dung erfragen.
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KVB-Seminare
Griinder-/Abgeberforum
Informationen und Tipps fir angestellte Arzte

Kooperationen - mit der Praxis in die Zukunft
Abrechnungsworkshop Hautérzte

Abrechnungsworkshop Internisten mit Schwerpunkt und fachéarztliche Internisten

Abrechnungsworkshop Urologen

Grundlagenwissen KV-Abrechnung - konservativ tatige Fachéarzte

Abrechnungsworkshop HNO

Datenschutz in der Praxis

Die Online-Dienste der KVB in Theorie und Praxis

EBM: Erste Basics fiir MFA Nervenérzte, Neurologen, Psychiater, Kinder- und
Jugendlichenpsychiater

Schmerzpsychotherapie: Update und Perspektive
EBM: Erste Basics fiir MFA Orthopaden/Reha
Abrechnungsworkshop Frauenéarzte

Abrechnungsworkshop Nervenérzte, Neurologen, Psychiater, Kinder- und Jugendli-
chenpsychiater

Betriebswirtschaftliche Grundlagen fiir den Vertragsarzt

EBM: Erste Basics fiir MFA Radiologen, Nuklearmediziner, Strahlentherapeut
Fortbildung Impfen

QOM-/QZ-Seminare

Regionales Moderatorentreffen

Einfihrung in den Arbeitsschutz

QEP®-Einflihrungsseminar fiir Psychotherapeuten in Kooperation mit dem
Berufsverband DGPT

Kompaktkurs fiir arztliche Qualitatszirkel-Moderatoren


http://www.kvb.de/service/fortbildung/
http://www.kvb.de/service/fortbildung/

Zielgruppe
Praxisinhaber
Praxisinhaber

Praxisinhaber
Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxisinhaber und -mitarbeiter

Praxisinhaber und -mitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxisinhaber
Praxismitarbeiter
Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxisinhaber
Praxismitarbeiter
Praxisinhaber

Zielgruppe

QZ-Moderatoren mit vorhandener
Grund- oder Kompaktschulung

Praxisinhaber und -mitarbeiter

Praxisinhaber und -mitarbeiter

Arzte, die einen QZ griinden oder
Ubernehmen mdéchten

Teilnahme-
gebihr

kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei
kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei

95,- Euro
kostenfrei
kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei
kostenfrei
85,- Euro

Teilnahme-
gebiihr

kostenfrei

75,- Euro
220,- Euro

110,- Euro

Datum

9. Mai 2015
20. Juni 2015

9. Mai 2015
20. Mai 2015

9. Mai 2015
13. Mai 2015

13. Mai 2015
17. Juni 2015

13. Mai 2015

13. Mai 2015
10. Juni 2015

19. Mai 2015

20. Mai 2015
17. Juni 2015

20. Mai 2015
21. Mai 2015

23. Mai 2015
11. Juni 2015
17. Juni 2015
17. Juni 2015

17. Juni 2015
18. Juni 2015
20. Juni 2015

Datum

6. Mai 2015

10. Juni 2015

19. Juni 2015 bis
20. Juni 2015

18. April 2015
27. Juni 2015

Uhrzeit

10.00 bis 16.00 Uhr
10.00 bis 16.00 Uhr

11.00 bis 15.00 Uhr
15.00 bis 19.00 Uhr

10.00 bis 16.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

14.00 bis 17.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

16.00 bis 19.00 Uhr
16.00 bis 19.00 Uhr

15.00 bis 19.00 Uhr
16.00 bis 19.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

15.00 bis 17.30 Uhr

16.00 bis 19.00 Uhr

10.00 bis 15.00 Uhr
Uhrzeit

16.00 bis 19.00 Uhr

14.30 bis 18.30 Uhr

15.00 bis 20.30 Uhr
9.00 bis 17.00 Uhr

9.00 bis 18.00 Uhr
9.00 bis 18.00 Uhr
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Veranstaltungsort
(KVB-Bezirksstelle)

Augsburg
Wirzburg

Minchen
Augsburg

Minchen
Bayreuth

Regensburg
Straubing

Augsburg

Miinchen
Bayreuth

Wirzburg

Bayreuth
Regensburg

Regensburg

Miinchen

Minchen
Miinchen
Augsburg
Regensburg

Nirnberg
Minchen

Nirnberg

Veranstaltungsort
(KVB-Bezirksstelle)

Sldwestpark-
Hotel/Niirnberg

Nirnberg

Miinchen

Minchen
Nirnberg
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ABRECHNUNG

Die nachsten
Zahlungstermine

10. Juli 2015
Abschlagszahlung Juni 2015

31. Juli 2015
Restzahlung 1/2015

10. August 2015
Abschlagszahlung Juli 2015

10. September 2015
Abschlagszahlung August 2015

12. Oktober 2015
Abschlagszahlung September 2015

30. Oktober 2015
Restzahlung 2/2015

10. November 2015
Abschlagszahlung Oktober 2015

10. Dezember 2015
Abschlagszahlung November 2015

* Abschlagszahlungen im Notarztdienst wegen
individueller Berechnung zirka fiinf Tage spater

KVB INFOS 6/2015

Abrechnungsabgabe fiir das Quartal 2/2015

Bitte Ubermitteln Sie uns lhre Ab-
rechnung flir das 2. Quartal 2015 bis
spéatestens Freitag, den 10. Juli
2015, online liber das KVB-Mitglie-
derportal ,Meine KVB*, liber den
Kommunikationskanal KV-Connect
oder Uber die Telematik-Plattform
der KVen D2D (Doctor-to-Doctor).
Gerne konnen Sie uns Ihre Abrech-
nung und Unterlagen auch schon
friiher zusenden. Nahere Informati-
onen zur Online-Abrechnung finden
Sie unter www.kvb.de in der Rubrik
Praxis/Online-Angebote/Online-
Abrechnung.

Bitte Uberzeugen Sie sich vor der
Ubermittlung Ihrer Abrechnung, dass
diese vollstandig und korrekt ist. Wir
empfehlen dazu die Durchsicht der
in Ihrer Praxissoftware durch das
KBV-Prifmodul erzeugten GNR-
Statistik (also der Aufstellung/Uber-
sicht aller abgerechneten Gebiihren-
nummern/Leistungspositionen) und
gegebenenfalls der Fallstatistik.
Dadurch verschaffen Sie sich einen
schnellen Uberblick und haben noch
die Moglichkeit, eventuell erforder-
liche Korrekturen oder Ergénzun-
gen vor der Ubermittlung der Ab-
rechnung vorzunehmen. Bitte be-
achten Sie weiterhin die personli-
che Leistungserbringung qualifikati-
onsgebundener Leistungen. Diese
Regelung ist insbesondere zu be-
achten bei angestellten Arzten, in
Berufsausibungsgemeinschaften
und Medizinischen Versorgungs-
zentren.

Sollten Sie trotzdem nach erfolgter
Ubermittlung Ihrer Abrechnung fest-
stellen, dass Sie noch einen nach-
traglichen Berichtigungs- oder Er-
ganzungswunsch haben, schicken
Sie uns lhren Anderungswunsch bit-
te sofort zu. Sofern uns |hr Wunsch
innerhalb eines Monats nach dem
offiziellen Abrechnungsabgabeter-

min erreicht, kénnen wir die Ande-
rungen noch aktuell in lhrer Abrech-
nung bericksichtigen.

Nach den aktuell giiltigen Abrech-
nungsbestimmungen der KVB (Pa-
ragraf 3 Absatz 3) gilt Folgendes:

(3) Eine nachtrégliche Berichtigung
oder Ergénzung eines bereits einge-
reichten Behandlungsfalles ist unbe-
schadet der Absétze 1 und 2 durch
den Vertragsarzt innerhalb eines
Monats nach Ablauf der von der KVB
zur Einreichung der Abrechnung fest-
gesetzten Frist zuldssig. Ausnahms-
weise kann die Abrechnung noch
nach dem Ende dieser Frist berichtigt
oder erganzt werden, wenn dies
B jnnerhalb eines Monats nach Er-
halt des Honorarbescheides und
der Richtigstellungsmitteilung be-
antragt wird,
B die eingereichte Abrechnung ob-
jektiv erkennbar unzutreffend ist
B die Nichtverglitung der betroffe-
nen Leistungen einen Honorar-
verlust zur Folge hétte, der einen
unverhéltnisméaBigen Eingriff in
den Vergiitungsanspruch des
Vertragsarztes darstellen wiirde.

Die Gesamtversion finden Sie unter
www.kvb.de in der Rubrik Service/
Rechtsquellen/Buchstabe ,,A*.

Anschrift fiir Korrekturwiinsche
(nach Paragraf 3 Absatz 3 Satz 1)
und/oder Korrekturantrage (nach
Paragraf 3 Absatz 3 Satz 2):

Kassenérztliche Vereinigung Bayerns
»Abrechnungskorrekturen®
WitschelstraBe 106

90431 Nirnberg

Zusatzliche Abrechnungsunter-
lagen auf dem Postweg:

Den Abrechnungsunterlagen muss -
neben lhrer online Gbermittelten


http://www.kvb.de/praxis/online-angebote/online-abrechnung/
http://www.kvb.de/praxis/online-angebote/online-abrechnung/
http://www.kvb.de/praxis/online-angebote/online-abrechnung/
http://www.kvb.de/service/rechtsquellen/a/
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Abrechnung - wie bisher die unter-
schriebene Sammelerklarung (bitte
das Quartal eintragen) einschlieBlich
notwendiger Unterlagen, wie bei-
spielsweise Krankenscheine Sozial-
hilfe, beigefiigt werden. Ein aktuel-
les Exemplar der Sammelerklarung
kénnen Sie unter www.kvb.de unter
Service/Formulare und Antrége/
Buchstabe ,,S“ herunterladen. Zur
besseren Ubersicht iiber die einzu-
reichenden Scheine steht lhnen das
Merkblatt ,,Besondere Kostentra-
ger® zur Verfugung. Eine ausfihrli-
che Beschreibung finden Sie unter
www.kvb.de in der Rubrik Abrech-
nung/Erstellung-Abgabe-Korrektur/
Besondere Kostentréger.

Achtung: Anderung bei Abrechnung
Jugendarbeitsschutz:

Einreichung der Untersuchungsbe-
rechtigungsscheine entféllt ab dem
Abrechnungsquartal 1/2015.

Anschrift fir Briefsendungen:
Kassenérztliche Vereinigung Bayerns
,Quartalsabrechnung*

93031 Regensburg

Anschrift fiir Pickchen/Pakete:
Kassenérztliche Vereinigung Bayerns
YorckstraBe 15

93049 Regensburg

Bitte vergessen Sie nicht, den Arzt-
stempel einschlieBlich der Betriebs-
stattennummer auf den eingereich-
ten Unterlagen sowie dem Briefum-
schlag anzubringen.

Sollten Sie ausnahmsweise die Frist
nicht einhalten konnen, haben Sie
die Moglichkeit, unter der E-Mail-
Adresse Terminverlaengerung@
kvb.de oder unter der Faxnummer
09 41 / 39 63 - 1 38 mit Begriindung
eine Verlangerung der Abgabefrist
zu beantragen.

Wichtig: Eine mdgliche Verlangerung
der Abgabefrist bezieht sich aus-
schlieBlich auf Ihre Abrechnung,
nicht auf die elektronische Doku-
mentation der Qualitdtssicherungs-
und Zusatzvereinbarungen der KVB.

Empfangsbestétigungen tber den
Erhalt Ihrer Abrechnungsunterlagen
erhalten Sie unter der Faxnummer
0941 /3963 -138.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
089 /57093-40010
089/57093-400 11
Abrechnungsberatung@kvb.de

Telefon
Fax
E-Mail

Notarzteinséatze liber emDoc
Eine Besonderheit stellt die Einrei-
chung und Abrechnung von Notarzt-
einsatzen Uber emDoc dar. Mit em-
Doc koénnen Sie lhre Félle laufend zur
Abrechnung einreichen. Alle bis zum
jeweiligen Abrechnungslauf einge-
reichten Félle werden berlicksichtigt.

Anders als bei der sonst erforderli-
chen Einreichung der handschriftlich
unterzeichneten Sammelerklarung

bestétigen Sie in emDoc auf elektro-
nischem Weg, dass Sie die Leistun-
gen personlich den Bestimmungen

entsprechend erbracht haben.

Bitte beachten Sie auch unsere ge-
sonderten Informationen zu emDoc
und zur ,Notarztdienst-Abrechnung*“
unter www.kvb.de in der Rubrik
Abrechnung/Erstellung-Abgabe-
Korrektur/Notarztdienst-Abrech-
nung.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -88088
Fax 089 /57093 -649 25
E-Mail ~ emDoc@kvb.de

ABRECHNUNG

Keine ,Mischauftrage” bei
Muster 10

Anders als bei Veranlassung von
Laborleistungen an Laborgemein-
schaften nach Muster 10A gilt bei
Laborauftragen nach Muster 10
Folgendes: Die Anforderung von
praventiven Laboruntersuchungen
im Zusammenhang mit der Gesund-
heitsuntersuchung und kurativen
Laborparametern auf demselben
Uberweisungsschein nach Muster
10 ist nach den verbindlichen Vor-
gaben des Bundesmantelvertrags
und der Vordruckvereinbarung mit
ihren Erlduterungen ausgeschlos-
sen. Vielmehr ist hier jeweils ein
gesonderter Uberweisungsschein
zu verwenden. Die Auftragsleistun-
gen sind im Auftragsfeld nach Art
und Umfang konkret zu bezeichnen
und auf dem Uberweisungsschein
ist entsprechend zu kennzeichnen,
ob der Auftrag im Rahmen der ku-
rativen Versorgung, der Pravention,
der Empféangnisregelung/Schwan-
gerschaftsabbruch/Sterilisation
oder bei belegéarztlicher Behand-
lung erfolgt.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail  Abrechnungsberatung@kvb.de

KVB INFOS 6/2015
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Heilmittelzuzahlung ab 1. Juli 2015

Ab 1. Juli 2015 dndern sich die Zuzahlungsbetrége bei
der Abgabe von Heilmitteln fir die Gebiihrenordnungs-
positionen (GOPen) 30400, 30402, 30410, 30411,
30420 und 30421. Die Anderungen ergeben sich auf-
grund von Preiserh6hungen des zwischen Krankenkas-
sen und Heilmittelerbringern vereinbarten Heilmittelka-
talogs.

Nachfolgend eine Ubersicht iiber die ab 1. Juli 2015 giil-
tigen Betrage fiir Heilmittelzuzahlungen:

GOP Leistungslegende Zuzahlungs-
betrag*
30400 Massagetherapie 1,15 Euro
30402 Unterwasserdruckstrahl- 1,80 Euro
massage
30410 Atemgymnastik 1,59 Euro

(Einzelbehandlung)

30411 Atemgymnastik 0,46 Euro
(Gruppenbehandlung)

30420 Krankengymnastik 1,59 Euro
(Einzelbehandlung)

30421 Krankengymnastik 0,46 Euro
(Gruppenbehandlung)

Unveréndert bleibt der Eintrag mit Buchstabe ,,A“ (zum
Beispiel 30410A) bei Patienten, die von der Zuzahlung
befreit sind.

*Laut Paragraf 32 Absatz 2 SGB V haben Versicherte, die das 18. Lebensjahr
vollendet haben, zu den Kosten der Heilmittel eine Zuzahlung an die abgebende
Stelle zu leisten. Dies gilt auch, wenn Massagen, Béader und Krankengymnastik
als Bestandteil der arztlichen Behandlung abgegeben werden. Die Hohe der
Zuzahlung errechnet sich nach den Preisen, die zwischen den Krankenkassen
und den Heilmittelerbringern vereinbart sind.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail Abrechnungsberatung@kvb.de
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Weiterentwicklung
Humangenetik

Die vom Bewertungsausschuss
zum 1. April 2015 geplante umfas-
sende Weiterentwicklung der hu-
mangenetischen Leistungen im
EBM verschiebt sich nochmals auf
den 1. April 2016.

Im Rahmen der Beratungen wurde
deutlich, dass der Umfang und die
Komplexitat der Anpassungen einen
ldngeren Umsetzungszeitraum er-
fordern, um eine sachgerechte Ab-
bildung, Uberarbeitung und Bewer-
tung der genetischen Leistungen im
EBM zu ermdglichen.

Die in Hinblick auf die Weiterent-
wicklung bis zum 31. Méarz 2015 be-
fristete Préazisierung der Leistungs-
inhalte der Gebiihrenordnungsposi-
tionen 11320 bis 11322 auf die an-
zuwendenden Untersuchungstech-
niken beziehungsweise -verfahren
(siehe KVB INFOS, Ausgabe 9/2013,
Seite 127) wird deshalb ebenfalls
bis zum 31. Marz 2016 verléngert.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail  Abrechnungsberatung@kvb.de
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Spirographische
Untersuchung

Die spirographische Untersuchung
gemaB Gebihrenordnungsposition
(GOP) 04330 EBM ist Bestandteil
des fakultativen Leistungsinhalts der
GOP 04530 (= Zusatzpauschale pa-
diatrische Pneumologie). Wir méch-
ten Sie darauf hinweisen, dass die
Gebiihrenordnungspositionen 04330
und 04530 im gleichen Behand-
lungsfall nicht nebeneinander ab-
gerechnet werden kénnen.

Nach den Allgemeinen Bestimmun-
gen 2.1.3 ist eine GOP nicht berech-
nungsfahig, wenn deren obligate
und - sofern vorhanden - fakultati-
ve Leistungsinhalte vollsténdig Be-
standteil einer anderen berechne-
ten Geblhrenordnungsposition sind.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail Abrechnungsberatung@kvb.de

ABRECHNUNG/VERORDNUNGEN

Erganzungen der
Arzneimittel-Richtlinie

Verordnungsfahige Medizinpro-
dukte (Anlage V)

Anderung der Befristung fiir HSO®,
HSO® PLUS und Nebusal™ sieben
Prozent

Aut-idem (Anlage VII)
Erganzung neuer Gruppen aus-
tauschbarer Darreichungsformen
mit

B Aripiprazol

B Donepezil

B Escitalopram

Frithe Nutzenbewertung

(Anlage XIlI)

Pharmazeutische Unternehmen miis-
sen bei der Markteinfiihrung eines
Arzneimittels mit neuem Wirkstoff
oder bei einer Indikationserweite-
rung in einem Dossier unter ande-
rem den medizinischen Zusatznut-
zen im Verhaltnis zur zweckmaBigen
Vergleichstherapie gegeniiber dem
Gemeinsamen Bundesausschuss
(G-BA) belegen.

Hier eine Ubersicht der letzten G-BA-
Beschlisse:
B Aflibercept
(neues Anwendungsgebiet)
B Albiglutid
B |delalisib
(befristet bis 1. April 2016)
B Sipuleucel-T
(befristet bis 1. April 2018)

Weitere Hintergrundinformationen
finden Sie unter www.kvb.de in der

Rubrik Verordnungen.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093-400 31
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de

Wirkstoffvereinbarung

Im Internet haben wir lhnen alle In-
formationen zum Thema Wirkstoff-
vereinbarung zusammengestellt.
Sie finden diese unter www.kvb.de
in der Rubrik Verordnungen/Arznei-
mittel/Wirkstoffpriifung. Beispiels-
weise finden Sie hier Erlauterungen
und MaBnahmen zur Umsetzung fir
jedes einzelne Wirkstoffziel sowie
FAQs zur Wirkstoffvereinbarung.

Wenn Sie ein Beratungsgespréach zu
dem Thema wiinschen, konnen Sie
sich dafiir online unter www.kvb.de
in der Rubrik Service/Kontakt und
Beratung/Telefonberatung/Verord-
nung/Kontaktformular aufrufen an-
melden.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -400 31
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de
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VERORDNUNGEN

Substitutionsausschluss-
liste

Préparate, deren Wirkstoffe auf der
Substitutionsausschlussliste ste-
hen, diirfen nicht ausgetauscht
werden. Eine Wirkstoffverordnung
stellt in diesen Fallen eine unklare
Verordnung dar und dirfte von der
Apotheke nicht beliefert werden.
Hier kann es sinnvoll sein, das bis-
her verordnete Préaparat, mit dem
der Patient stabil eingestellt ist, na-
mentlich weiter zu verordnen.

Reimporte/Parallelimporte sind
weiter zuldssig

Die Substitutionsausschlussliste
bezieht sich nicht auf den Aus-
tausch gegen preisgiinstigere im-
portierte Préparate. Hier greifen an-
dere Rechtsvorschriften des SGB V,
sodass ein Austausch entsprechend
der Rahmenvertrége zwischen Kas-
sen und Apothekern weiterhin zu-
lassig ware.

Die Substitutionsausschlussliste
umfasst:

B Betaacetyldigoxin (als Tabletten)
Ciclosporin (L6sung zum Einneh-
men und Weichkapseln)
Digitoxin (Tabletten)

Digoxin (Tabletten)
Levothyroxin-Natrium (Tabletten)
Levothyroxin-Natrium + Kalium-
iodid (fixe Kombination, Tablet-
ten)

Phenytoin (Tabletten)

B Tacrolimus (Hartkapseln)

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -400 31
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de

KVB INFOS 6/2015

Impfschutz vervollstandi-
gen

Haufig werden wir nach der Mog-
lichkeit gefragt, eine Impfung nach-
zuholen beziehungsweise einen
Impfschutz zu vervollsténdigen. Un-
abhéngig von der in der Schutzimp-
fungs-Richtlinie genannten Alters-
grenzen darf eine Impfung bis zum
vollendeten 18. Lebensjahr nachge-
holt beziehungsweise der Impf-
schutz vervollstandigt werden (Pa-
ragraf 11 Absatz 2).

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
089 /57093-40030
089 /57093 -40031
Verordnungsberatung@kvb.de

Telefon
Fax
E-Mail

Heilmittelverordnungen

Wird eine Verordnung auBerhalb
des Regelfalls notwendig, muss die-
se Verordnung mit prognostischer
Einschatzung begriindet werden
(Paragraf 8 Absatz 1 Heilmittel-
Richtlinie). Ohne eine solche Be-
grindung kann eine Verordnung au-
Berhalb des Regelfalls (insbesonde-
re langfristiger Heilmittelbedarf)
von den Krankenkassen nicht bear-
beitet werden, was zur Verzdgerung
der Behandlung lhres Patienten
fihren kann.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
089 /57093-40030
089 /57093 -40031
Verordnungsberatung@kvb.de

Telefon
Fax
E-Mail

Arzneimittelverordnung
wahrend Reha-MaBnahme

Immer wieder kommt es zu Diskus-
sionen mit Rehabilitationseinrich-
tungen. Einige von ihnen verlangen
von den Patienten, die komplette
Medikation mitzubringen. Dies ist
nicht korrekt.

Der Bundesmantelvertrag (Paragraf
2 Abatz 3) sowie die Rehabilitations-
richtlinie regeln die medizinische
Versorgung des Patienten wéhrend
der RehabilitationsmaBnahme.

Die gesamte Medikation fir die re-
habilitationsbegriindende Erkran-
kung ist von der Rehabilitationsein-
richtung - egal ob ambulant, statio-
nar oder Anschlussrehabilitation -
zu stellen. Alle anderen Erkrankun-
gen - das heiBt, nicht rehabilitations-
begriindende Erkrankungen - fallen
in die vertragsarztliche Versorgung.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de

Ausfiillhilfe Muster 16

Unsere Ausfiillhilfe fiir das Muster
16 haben wir entsprechend der An-
derung der Arzneimittelverschrei-
bungsverordnung um die zwingen-
de Angabe einer Telefonnummer
zur Kontaktaufnahme erganzt.

Diese zusétzliche Angabe muss ab
1. Juli 2015 umgesetzt werden.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de
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Seminar gegen Nach-

wuchsmangel

Um dem medizinischen Nachwuchs
so frithzeitig wie mdglich die Chan-
cen und Perspektiven einer Tatig-
keit im ambulanten Bereich aufzu-
zeigen, bietet die KVB Weiterbil-
dungsassistenten und Studenten
ein Seminar rund um die vielfalti-
gen Moglichkeiten der Freiberuf-
lichkeit an. Die Veranstaltung ,,Stu-
dium, Ausbildung, was dann? Wege
in die ambulante arztliche/psycho-
therapeutische Versorgung® findet
am Freitag, den 26. Juni von 15.00
bis 19.00 Uhr in der KVB-Landesge-
schaftsstelle, Elsenheimerstrae
39, 80687 Miinchen statt.

Ziel dieses Seminars ist es, Hemm-
schwellen und Angste im Zusam-
menhang mit einer Praxistatigkeit
abzubauen. Junge Kollegen sollen
motiviert werden, die ambulante
Tatigkeit als belastbares Zukunfts-
modell und echte Alternative zur
Arbeit im Krankenhaus wahrzuneh-
men. Die Veranstaltung vermittelt,
wie der Einstieg in die Freiberuflich-
keit sanft gestaltet und die Verant-
wortung auf mehreren Schultern
verteilt werden kann. Die Teilneh-
mer erfahren auBerdem, welche
Unterstitzungsangebote der KVB
sie in Anspruch nehmen kénnen
und wie es gelingt, Beruf und Fami-
lie miteinander zu verbinden.

Bitte informieren Sie Ihre Weiterbil-
dungsassistenten tber dieses Semi-
narangebot und animieren Sie die-
se aktiv zum Besuch. Die Teilnahme
ist kostenlos. Das Anmeldeformular
finden Sie unter www.kvb.de in der
Rubrik Service/Fortbildung/Online-
Anmeldung.
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Geriatriewochenenden der KVB

Am 26. und 27. Juni 2015 bietet die
KVB ein umfassendes Wochenend-
seminar zum Thema Geriatrie in
den Raumen der KVB in der Elsen-
heimerstraBe 39, 80687 Miinchen,
an. Die vermittelten Inhalte des Se-
minars helfen, Kompetenzen im Be-
reich der geriatrischen Versorgung
noch weiter auszubauen.

Die insgesamt sechs Themenbl-
cke werden von erfahrenen Refe-
renten aus der ambulanten und
geriatrischen Versorgung vermit-
telt:

B Dr. Jan Déllein: Pravention beim
geriatrischen Patienten

B Dr. Christoph Garner: Neurologi-
sche Krankheitsbilder: Apoplex,
Morbus Parkinson, Multiple
Sklerose

B Dr. Brigitte Hoffmann: Selbstan-
digkeit und Autonomie beim ger-
iatrischen Patienten: Patienten-
verfligungen

B Dr. Peter Landendorfer: Geriat-
rie und Multimorbiditét - was ist
anders beim geriatrischen Pati-
enten?

B Dr. Josef Pilz: Hauterkrankungen
beim geriatrischen Patienten:
Dekubitusbehandlung

B Prof. Matthias Riepe: Demenz
und Depression

Das Angebot richtet sich an:

B Vertragsarzte aus dem Bereich
der hausérztlichen Versorgung,
die ihre Kompetenzen im Be-
reich der geriatrischen Versor-
gung weiter ausbauen wollen

B Teilnehmer des Geriatriesemi-
nars bei der Bayerischen Lan-
deséarztekammer zur Erlangung
des 60-Stunden Curriculums
~Geriatrische Grundversorgung*

Fir das Seminar wurden Fortbil-
dungspunkte bei der Bayerischen

Landeséarztekammer beantragt. Die
insgesamt zwolf Unterrichtseinhei-
ten sind modular fir das Curricu-
lum ,,Geriatrische Grundversor-
gung* der BLAK anrechenbar.

Die Teilnahmegebihr betrégt 190,-
Euro.

Termin:

26. Juni 2015 15.00 bis 18.30 Uhr
27. Juni 2015 9.00 bis 17.30 Uhr,
KVB Miinchen

Die Teilnehmerzahl in den Fortbil-

dungsseminaren ist begrenzt. Eine
schriftliche Anmeldung ist grund-

satzlich erforderlich.

Anmeldung unter

Fax089 /57093 -400 21

Weitere Informationen zur Fortbildung
erhalten Sie unter

Telefon 0 89 / 57093 - 4 00 20 oder
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung/Alle Seminarter-
mine.
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Sicher im Bereitschafts-
dienst und beim Hausbesuch

Forderndes, aggressives und sogar
gewalttatiges Verhalten gegenuber
Arzten kommt leider haufiger vor
als gemeinhin angenommen. Gera-
de bei Hausbesuchen, zum Beispiel
im Rahmen des Arztlichen Bereit-
schaftsdienstes, kommt es immer
wieder zu schwierigen Situationen.
Wahrend Rettungsdienst und Poli-
zei im Team agieren, sind Arzte
moglichen Eskalationen meist allei-
ne und unvorbereitet ausgesetzt.

Stellen Sie sich auf potenziell ge-
fahrliche Situationen ein und lernen
Sie, diese bereits im Vorfeld zu er-
kennen und zu vermeiden. Uben
Sie, deeskalierend zu kommunizie-
ren und trainieren Sie realistische
Eigenschutztechniken.

Themenschwerpunkte:

B Pravention, Risikominimierung

B rechtliche Grundlagen

B Aufnahme und Analyse von
auffalligem Verhalten

B verbale Deeskalation

B Figenschutztechniken - einfach
anzuwenden

B praktische Ubungen (bitte
entsprechende Kleidung
bericksichtigen)

Fortbildungspunkte: 4
Teilnahmegebiihr: 40 Euro

Termine:

1. Juli 2015, KVB Regensburg
17.00 bis 20.30 Uhr

16. September 2015, KVB Nirnberg
17.00 bis 20.30 Uhr

14. Oktober 2015, KVB Wiirzburg
17.00 bis 20.30 Uhr
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Akutsituationen im Arztlichen Bereitschaftsdienst

Ein Akut- oder Notfall im Bereit-
schaftsdienst ist immer wieder eine
Herausforderung. Frischen Sie in kiir-
zester Zeit lhre Kenntnisse Uber die
wichtigsten medizinischen und orga-
nisatorischen Komponenten der Akut-
und Notfallversorgung auf. Unser Se-
minarkonzept ist lernzielorientiert,
kompakt und an der Praxis ausgerich-
tet. Wir fihren die Module in Zusam-
menarbeit mit der Bayerischen Lan-
desarztekammer, Akademie fir arzt-
liche Fortbildung, und der Arbeits-
gemeinschaft der in Bayern tatigen
Notéarzte agbn e.V. (Modul I) durch.

Sie profitieren von:

B Zielgruppenorientierung

B aktuellen, umsetzbaren Losungen
statt Schubladenkonzepten

B praktischem Reanimationstrai-
ning in Kleinstgruppen (Modul )

B erfahrenen arztlichen Referen-
ten und Tutoren

B Fortbildungspunkten

B umfangreichen Zusatzinformatio-
nen und Tipps in den Seminaren

Teilnehmen kénnen:

B Vertragsarzte, die sich fir die
Bereitschaftsdienste entspre-
chend fortbilden méchten

B Nichtvertragsarzte, die als Ver-
treter beziehungsweise im Rah-
men von Erméachtigungen am
Bereitschaftsdienst teilnehmen
mochten (BDO-KVB)

B alle interessierten Arzte, die sich
effizient auf das richtige Handeln
in Notfallsituationen vorbereiten
mochten

Modul |

B kardiozirkulatorische Notfalle

B Wichtiges, Richtiges und Hilf-
reiches zur Reanimation

B Richtlinien der Bundeséarztekam-
mer und des European Resusci-
tation Council (ERC 2010)

B Versorgungsalgorithmen,
Checklisten

B Reanimationstraining (BLS/ALS)
an Simulatoren in Kleingruppen,
individuelle Fallsimulation

Fortbildungspunkte: 10
Teilnahmegebiihr: 90 Euro
Uhrzeit: 9.00 bis 16.15 Uhr

Termine Modul I:
B 13. Juni 2015, KVB Minchen
W 4. Juli 2015, KVB Bayreuth
W 26. September 2015,

KVB Nirnberg
B 28. November 2015,

KVB Augsburg

Modul 11

B Beurteilung des kindlichen
Zustands

B typische Akut- und Notfélle bei
Kindern, Fallbesprechungen

B Atemwegserkrankungen und
Atemwegsverlegung bei Kindern

B Vergiftungen und Ingestionsunfalle

B typische Verletzungen, Verbren-
nungen/Verbrihungen im
Kindesalter

Fortbildungspunkte: 3
Teilnahmegebihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.30 Uhr

Termine Modul II:
B 24. Juni 2015, KVB Wiirzburg
B 30. September 2015,
KVB Augsburg
B 14. Oktober 2015, KVB Niirnberg

Modul IlI:

B wichtige Aspekte zur Durchfih-
rung der Leichenschau

B interessante Kasuistiken aus
dem Bereitschaftsdienst

B Informationen zu Abrechnung
und Formularen im Bereit-
schaftsdienst



Fortbildungspunkte: 3
Teilnahmegebiihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.40 Uhr

Termine Modul lll:

W 28. Oktober 2015,
KVB Augsburg

B 4. November 2015,
KVB Wiirzburg

B 2. Dezember 2015,
KVB Nirnberg

Modul IV (fakultatives Modul):

B Symptom Bauchschmerz, akutes
Abdomen - wo lauern die
Fallstricke?

B bereitschaftsdienstrelevante
psychiatrische Akut- und
Notfalle, effektive Strategien,
rasche und sichere Bewaltigung

B Sepsis - auBerklinische
Diagnose und was ist zu tun?

Fortbildungspunkte: 4
Teilnahmegebihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.40 Uhr

Termine Modul IV:
B 17. Juni 2015, KVB Bayreuth
B 8. Juli 2015, KVB Regensburg
B 22 Juli 2015, KVB Miinchen
B 18. November 2015,

KVB Nirnberg
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Notfalltraining fur das Praxisteam

Einen Notfall in der Praxis wiinscht
sich keiner. Doch was ist zu tun, wenn
er pl6tzlich eintritt? Zielgerichtet
und berufsgruppentbergreifend brin-
gen wir in unserem Seminar alle not-
wendigen Informationen auf den
Punkt. Strukturiert werden Arzte und
ihr Team auf typische Notfallsituati-
onen vorbereitet. Sie erlernen profes-
sionelle Lésungswege und Versor-
gungsstrategien nach den aktuellen
Richtlinien. Die Zeit bis zum Eintref-
fen des Notarztes konnen Sie opti-
mal Uberbriicken. Das ausfiihrliche,
individuelle Training an modernen
Simulatoren ist die entscheidende
Komponente, in der Sie notfallme-
dizinisch relevante Aspekte heraus-
arbeiten. Gerne berlcksichtigen wir
dabei lhre Praxisschwerpunkte.

Wir fihren die Seminare in Zusam-
menarbeit mit der Bayerischen Lan-
desarztekammer, Akademie fir arzt-
liche Fortbildung, und der Arbeits-
gemeinschaft der in Bayern tatigen
Notérzte agbn e.V. durch. Die Ver-
anstaltungen sind QM-konform und
entsprechen den Forderungen der
Bundesarztekammer und des Ge-
meinsamen Bundesausschusses an
die jahrlich erforderliche Notfall-
schulung fir Arztpraxen.

Teilnehmen kénnen Arzte und de-
ren medizinische Fachangestellte
(Praxisteam).

Themenschwerpunkte:

B Erkennen von und Verhalten in
Notfallsituationen

B Notfallmanagement

B Erstversorgung bis zum
Eintreffen von Rettungsdienst
und Notarzt

B Vorgehensweisen

B Theorie und Praxis der kardio-
pulmonalen Reanimation bei
Erwachsenen

B alternatives Airwaymanagement

B Einsatz von Automatisierten
Externen Defibrillatoren (AED) in
der Praxis

B individuelle Fallsimulationen

Gerne passen wir spezifische Inhalte
im Training Ihren individuellen Wiin-
schen an!

Fortbildungspunkte: 7
Teilnahmegeblihr: 95 Euro (je Teil-
nehmer)

(Je Samstag zwei getrennte Veran-
staltungen. Sie buchen ein Seminar
entweder am Vormittag oder am
Nachmittag.)

Termine:

25. Juli 2015, KVB Regensburg
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

10. Oktober 2015, KVB Wiirzburg
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

24. Oktober 2015, KVB Bayreuth
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

14. November 2015, KVB Miinchen
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

Die Teilnehmerzahl in den Fortbil-

dungsseminaren ist begrenzt. Eine
schriftliche Anmeldung ist grund-

satzlich erforderlich.

Anmeldung unter

Fax 089 /57093 -40021

Weitere Informationen zur Fortbildung
erhalten Sie unter

Telefon 0 89 / 570 93 - 88 89 oder
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung /Akutsituationen
im Bereitschaftsdienst.
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Die nachsten Seminartermine der KVB

Hinweis

Bitte beachten Sie, dass die neben-
stehenden Seminare nur eine Aus-
wahl aus dem umfassenden Seminar-
programm der KVB darstellen.

Informationen zu Seminaren
erhalten Sie von unseren Mitarbei-
tern unter der Telefonnummer
089/57093-40020

Informationen zu Seminaren rund
um das Thema Qualitatszirkel (Q.Z)
erhalten Sie von unseren Mitarbei-
tern unter der Telefonnummer

0911 /94667 -336

Online-Anmeldung im Internet
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung.

Anmeldeformulare und weitere
Seminare finden Sie in unserer
Seminarbroschiire und im Internet
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung.

Fax: 089 /57093 -40021

Gebiihr

Die Seminare sind zum Teil gebiih-
renpflichtig und in ihrer Teilnehmer-
zahl begrenzt.

Fortbildungspunkte

Bei der Teilnahme an unseren Semi-
naren sammeln Sie auch Fortbil-
dungspunkte. Die jeweilige Anzahl
kénnen Sie bei lhrer Seminaranmel-
dung erfragen.
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Seminare

Fortbildung Impfen

Griinder-/Abgeberforum

Abrechnungsworkshop Internisten mit Schwerpunkt und fachéarztliche Internisten

Betriebswirtschaftliche Grundlagen fiir den Vertragsarzt
Grundlagenwissen KV-Abrechnung - Hauséarzte und Kinderarzte

Abrechnungsworkshop Nervendrzte, Neurologen, Psychiater, Kinder- und
Jugendlichenpsychiater

Abrechnungsworkshop Orthopaden/Reha

Studium/Ausbildung - was dann? Wege in die ambulante arztliche/
psychotherapeutische Versorgung

Alles rund ums Arbeitsrecht

EBM-Erste Basics fiir MFA Augenérzte

Grundlagenwissen KV-Abrechnung - operativ tatige Facharzte

Informationen und Tipps fiir angestellte Arzte
EBM-Erste Basics fir MFA Urologen
Grundlagenwissen KV-Abrechnung - konservativ tatige Fachéarzte

Abrechnungsworkshop Hausérztliche Kinderéarzte

Hautkrebsscreening
Prifungen im Vertragsarztbereich
Kooperationen - mit der Praxis in die Zukunft

QM-/QZ-Seminare

QEP®-Einflihrungsseminar flir Psychotherapeuten in Kooperation mit dem
Berufsverband DGPT

Kompaktkurs fiir arztliche Qualitatszirkel-Moderatoren

Ausbildung zur Qualitaitsmanagement-Beauftragten QEP®

Grundlagen zur Aufbereitung von Medizinprodukten
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http://www.kvb.de/service/fortbildung/

Zielgruppe
Praxisinhaber
Praxisinhaber und Existenzgrinder
Praxismitarbeiter
Praxisinhaber
Praxismitarbeiter
Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxisinhaber und Existenzgriinder

Praxisinhaber

Praxismitarbeiter

Praxisinhaber
Praxismitarbeiter
Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxisinhaber
Praxisinhaber
Praxisinhaber

Zielgruppe
Praxisinhaber und -mitarbeiter

Arzte, die einen Qualitétszirkel griinden
oder Ubernehmen mochten.

Praxismitarbeiter, die vom Praxisinha-
ber zur QMB beauftragt wurden.

Praxisinhaber und -mitarbeiter

Teilnahme-
gebiihr

85,- Euro

kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei
kostenfrei
kostenfrei

kostenfrei

160,- Euro
kostenfrei
kostenfrei

Teilnahme-

gebiihr
220,- Euro
110,- Euro

195,- Euro

75,- Euro

Datum

20. Juni 2015
27. Juni 2015

20. Juni 2015
27. Juni 2015
4. Juli 2015

23. Juni 2015

24. Juni 2015
8. Juli 2015

24. Juni 2015
24. Juni 2015

25. Juni 2015

25. Juni 2015
26. Juni 2015

1. Juli 2015
8. Juli 2015

1. Juli 2015

1. Juli 2015
8. Juli 2015

1.Juli 2015
2. Juli 2015
8. Juli 2015

9. Juli 2015
15. Juli 2015

11. Juli 2015
15. Juli 2015
15. Juli 2015

Datum

19. Juni 2015 bis
20. Juni 2015

27. Juni 2015

26. Juni 2015 bis
27. Juni 2015

8. Juli 2015

Uhrzeit

10.00 bis 15.00 Uhr
10.00 bis 15.00 Uhr

10.00 bis 16.00 Uhr
9.30 bis 16.00 Uhr
10.00 bis 16.00 Uhr

14.00 bis 17.00 Uhr

15.00 bis 17.30 Uhr
15.00 bis 17.30 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

14.00 bis 17.00 Uhr

14.00 bis 17.00 Uhr
15.00 bis 19.00 Uhr

15.00 bis 19.00 Uhr
15.00 bis 19.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

15.00 bis 19.00 Uhr
16.00 bis 19.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

16.00 bis 19.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

9.00 bis 17.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 19.00 Uhr

Uhrzeit

15.00 bis 20.30 Uhr
9.00 bis 17.00 Uhr

9.00 bis 18.00 Uhr

9.00 bis 17.00 Uhr
9.00 bis 17.00 Uhr

14.30 bis 18.30 Uhr
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Veranstaltungsort
(KVB-Bezirksstelle)

Nirnberg
Augsburg

Wirzburg
Straubing
Miinchen

Wirzburg

Regensburg
Wirzburg

Bayreuth
Augsburg

Nirnberg

Nirnberg

Minchen

Minchen
Bayreuth

Augsburg

Straubing
Bayreuth

Nirnberg
Minchen
Regensburg

Minchen
Bayreuth

Augsburg
Nirnberg
Straubing

Veranstaltungsort
(KVB-Bezirksstelle)

Miinchen

Nirnberg

Nirnberg

Nirnberg
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ABRECHNUNG

Die nachsten
Zahlungstermine

10. Juli 2015
Abschlagszahlung Juni 2015

31. Juli 2015
Restzahlung 1/2015

10. August 2015
Abschlagszahlung Juli 2015

10. September 2015
Abschlagszahlung August 2015

12. Oktober 2015
Abschlagszahlung September 2015

30. Oktober 2015
Restzahlung 2/2015

10. November 2015
Abschlagszahlung Oktober 2015

10. Dezember 2015
Abschlagszahlung November 2015

* Abschlagszahlungen im Notarztdienst wegen
individueller Berechnung zirka funf Tage spater
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Abrechnungsabgabe fiir das Quartal 2/2015

Bitte Ubermitteln Sie uns lhre Ab-
rechnung flir das 2. Quartal 2015 bis
spéatestens Freitag, den 10. Juli
2015, online liber das KVB-Mitglie-
derportal ,Meine KVB*, liber den
Kommunikationskanal KV-Connect
oder Uber die Telematik-Plattform
der KVen D2D (Doctor-to-Doctor).
Gerne konnen Sie uns Ihre Abrech-
nung und Unterlagen auch schon
friiher zusenden. Nahere Informati-
onen zur Online-Abrechnung finden
Sie unter www.kvb.de in der Rubrik
Praxis/Online-Angebote/Online-
Abrechnung.

Bitte Uberzeugen Sie sich vor der
Ubermittlung Ihrer Abrechnung, dass
diese vollstandig und korrekt ist. Wir
empfehlen dazu die Durchsicht der
in Ihrer Praxissoftware durch das
KBV-Prifmodul erzeugten GNR-
Statistik (also der Aufstellung/Uber-
sicht aller abgerechneten Gebiihren-
nummern/Leistungspositionen) und
gegebenenfalls der Fallstatistik.
Dadurch verschaffen Sie sich einen
schnellen Uberblick und haben noch
die Moglichkeit, eventuell erforder-
liche Korrekturen oder Ergénzun-
gen vor der Ubermittlung der Ab-
rechnung vorzunehmen. Bitte be-
achten Sie weiterhin die personli-
che Leistungserbringung qualifikati-
onsgebundener Leistungen. Diese
Regelung ist insbesondere zu be-
achten bei angestellten Arzten, in
Berufsausibungsgemeinschaften
und Medizinischen Versorgungs-
zentren.

Sollten Sie trotzdem nach erfolgter
Ubermittlung Ihrer Abrechnung fest-
stellen, dass Sie noch einen nach-
traglichen Berichtigungs- oder Er-
ganzungswunsch haben, schicken
Sie uns lhren Anderungswunsch bit-
te sofort zu. Sofern uns |hr Wunsch
innerhalb eines Monats nach dem
offiziellen Abrechnungsabgabeter-

min erreicht, kénnen wir die Ande-
rungen noch aktuell in lhrer Abrech-
nung bericksichtigen.

Nach den aktuell giiltigen Abrech-
nungsbestimmungen der KVB (Pa-
ragraf 3 Absatz 3) gilt Folgendes:

(3) Eine nachtrégliche Berichtigung
oder Ergénzung eines bereits einge-
reichten Behandlungsfalles ist unbe-
schadet der Absétze 1 und 2 durch
den Vertragsarzt innerhalb eines
Monats nach Ablauf der von der KVB
zur Einreichung der Abrechnung fest-
gesetzten Frist zuldssig. Ausnahms-
weise kann die Abrechnung noch
nach dem Ende dieser Frist berichtigt
oder erganzt werden, wenn dies
B jnnerhalb eines Monats nach Er-
halt des Honorarbescheides und
der Richtigstellungsmitteilung be-
antragt wird,
B die eingereichte Abrechnung ob-
jektiv erkennbar unzutreffend ist
B die Nichtverglitung der betroffe-
nen Leistungen einen Honorar-
verlust zur Folge hétte, der einen
unverhéltnisméaBigen Eingriff in
den Vergiitungsanspruch des
Vertragsarztes darstellen wiirde.

Die Gesamtversion finden Sie unter
www.kvb.de in der Rubrik Service/
Rechtsquellen/Buchstabe ,,A*.

Anschrift fiir Korrekturwiinsche
(nach Paragraf 3 Absatz 3 Satz 1)
und/oder Korrekturantrage (nach
Paragraf 3 Absatz 3 Satz 2):

Kassenérztliche Vereinigung Bayerns
»Abrechnungskorrekturen®
WitschelstraBe 106

90431 Nirnberg

Zusatzliche Abrechnungsunter-
lagen auf dem Postweg:

Den Abrechnungsunterlagen muss -
neben lhrer online Gbermittelten


http://www.kvb.de/praxis/online-angebote/online-abrechnung/
http://www.kvb.de/service/rechtsquellen/a/

Abrechnung - wie bisher die unter-
schriebene Sammelerklarung (bitte
das Quartal eintragen) einschlieBlich
notwendiger Unterlagen, wie bei-
spielsweise Krankenscheine Sozial-
hilfe, beigefiigt werden. Ein aktuel-
les Exemplar der Sammelerklarung
kénnen Sie unter www.kvb.de unter
Service/Formulare und Antrége/
Buchstabe ,,S“ herunterladen. Zur
besseren Ubersicht iiber die einzu-
reichenden Scheine steht lhnen das
Merkblatt ,,Besondere Kostentra-
ger® zur Verfugung. Eine ausfihrli-
che Beschreibung finden Sie unter
www.kvb.de in der Rubrik Abrech-
nung/Erstellung-Abgabe-Korrektur/
Besondere Kostentréger.

Achtung: Anderung bei Abrechnung
Jugendarbeitsschutz:

Einreichung der Untersuchungsbe-
rechtigungsscheine entféllt ab dem
Abrechnungsquartal 1/2015.

Anschrift fir Briefsendungen:
Kassenérztliche Vereinigung Bayerns
,Quartalsabrechnung*

93031 Regensburg

Anschrift fiir Pickchen/Pakete:
Kassenérztliche Vereinigung Bayerns
YorckstraBe 15

93049 Regensburg

Bitte vergessen Sie nicht, den Arzt-
stempel einschlieBlich der Betriebs-
stattennummer auf den eingereich-
ten Unterlagen sowie dem Briefum-
schlag anzubringen.

Sollten Sie ausnahmsweise die Frist
nicht einhalten konnen, haben Sie
die Moglichkeit, unter der E-Mail-
Adresse Terminverlaengerung@
kvb.de oder unter der Faxnummer
09 41 / 39 63 - 1 38 mit Begriindung
eine Verlangerung der Abgabefrist
zu beantragen.

Wichtig: Eine mdgliche Verlangerung
der Abgabefrist bezieht sich aus-
schlieBlich auf Ihre Abrechnung,
nicht auf die elektronische Doku-
mentation der Qualitdtssicherungs-
und Zusatzvereinbarungen der KVB.

Empfangsbestétigungen tber den
Erhalt Ihrer Abrechnungsunterlagen
erhalten Sie unter der Faxnummer
0941 /3963 -138.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
089 /57093-40010
089/57093-400 11
Abrechnungsberatung@kvb.de

Telefon
Fax
E-Mail

Notarzteinséatze liber emDoc
Eine Besonderheit stellt die Einrei-
chung und Abrechnung von Notarzt-
einsatzen Uber emDoc dar. Mit em-
Doc koénnen Sie lhre Félle laufend zur
Abrechnung einreichen. Alle bis zum
jeweiligen Abrechnungslauf einge-
reichten Félle werden berlicksichtigt.

Anders als bei der sonst erforderli-
chen Einreichung der handschriftlich
unterzeichneten Sammelerklarung

bestétigen Sie in emDoc auf elektro-
nischem Weg, dass Sie die Leistun-
gen personlich den Bestimmungen

entsprechend erbracht haben.

Bitte beachten Sie auch unsere ge-
sonderten Informationen zu emDoc
und zur ,Notarztdienst-Abrechnung*“
unter www.kvb.de in der Rubrik
Abrechnung/Erstellung-Abgabe-
Korrektur/Notarztdienst-Abrech-
nung.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -88088
Fax 089 /57093 -649 25
E-Mail ~ emDoc@kvb.de

ABRECHNUNG

Laborquote ,,Q“ fiir das
zweite Halbjahr 2015

Fir die Vergutung laboratoriums-
medizinischer Untersuchungen der
Abschnitte 32.2 und 32.3 EBM wird
von der Kassendrztlichen Bundes-
vereinigung (KBV) eine bundesweit
anzuwendende Abstaffelungsquote
»,Q“ vorgegeben.

Fir das zweite Halbjahr 2015 be-
tragt die Abstaffelungsquote ,,Q“
91,58 Prozent.

Die jeweils geltenden Quoten verof-
fentlichen wir nach Bekanntgabe
durch die KBV unter www.kvb.de
in der Rubrik Abrechnung/Honorar/
Honorar ab 01.01.15/Labor.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail Abrechnungsberatung@kvb.de
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VERORDNUNGEN

Neue Sprechstunden-
bedarfs-Vereinbarung

Die Sprechstundenbedarfs-Verein-
barung wurde zum 1. Juli 2015 aktu-
alisiert und tUberarbeitet. Sie enthalt
detaillierte Aufstellungen zu Pro-
dukten, die liber Sprechstundenbe-
darf verordnungsfahig beziehungs-
weise nicht verordnungsfahig sind.
Bezogen auf die Neuerungen wird
es eine Ubergangsfrist von zwei
Quartalen geben. So haben Sie aus-
reichend Zeit, sich mit der Verein-
barung vertraut zu machen. Das
Sprechstundenbedarfs-Rezept
(Muster 16a bay) wurde redaktio-
nell Uberarbeitet.

Ausfihrliche Detailinformationen
erhalten Sie von uns in Kiirze auto-
matisch zugeschickt. Sie finden die
Unterlagen auch unter www.kvb.de
in der Rubrik Verordnungen/
Sprechstundenbedarf.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de
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Erganzungen der Arzneimittel-Richtlinie

Therapiehinweise (Anlage IV)

Als Ergebnis einer Uberpriifung zu
Nutzen und Risiko von Cilostazol
durch die Europaische Arzneimittel-
behdrde wurde in der Zulassung die
Indikation von Cilostazol-haltigen
Arzneimitteln eingeschrankt sowie
die Dosierungsangaben, Gegenan-
zeigen und die besonderen Warn-
hinweise gedndert.

Diese Anderungen wurden in den
Therapiehinweis eingearbeitet.

Off-Label-Use (Anlage VI)

Weitere pharmazeutische Unterneh-

mer erklarten die Anerkennung des

bestimmungsgemaBen Gebrauchs

(Haftung des pharmazeutischen

Unternehmers) ihrer

B Mycophenolat Mofetil-haltigen
Arzneimittel bei Myasthenia gra-
vis

B Cisplatin-haltigen Arzneimittel in
Kombination mit Gemcitabin bei
fortgeschrittenen Karzinomen
der Gallenblase und -wege

Aut-idem (Anlage VII)
Ergdnzung neuer Gruppen aus-
tauschbarer Darreichungsformen
mit

B Aripiprazol

B Donepezil

B Escitalopram

Weitere Informationen finden Sie
unter www.g-ba.de in der Rubrik
Richtlinien/Arzneimittel-Richtlinie/
Anlage VII.

Frithe Nutzenbewertung

(Anlage XIlI)

Pharmazeutische Unternehmen
missen bei der Markteinfiihrung
eines Arzneimittels mit neuem
Wirkstoff oder bei einer Indikations-
erweiterung in einem Dossier unter
anderem den medizinischen Zusatz-
nutzen im Verhaltnis zur zweckma-

Bigen Vergleichstherapie gegen-
Uber dem Gemeinsamen Bundes-
ausschuss (G-BA) belegen.

Hier eine Ubersicht der letzten

G-BA-Beschliisse:

B Cabozantinib: bis zum 1. Juni
2018 befristet

B |brutinib

Hintergrundinformationen finden
Sie unter www.kvb.de in der Rub-
rik Verordnungen.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089/57093-40031

E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de


https://www.g-ba.de/informationen/richtlinien/anlage/11/
http://www.kvb.de/verordnungen/sprechstundenbedarf/
mailto:Verordnungsberatung%40kvb.de?subject=
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Diebstahl oder Missbrauch
von Rezeptformularen

Es werden uns immer wieder Dieb-
stahle von Rezeptformularen gemel-
det, ebenso Betrugsfélle zur Erlan-
gung verschreibungspflichtiger Arz-
neimittel. Damit Sie Rezeptdieb-
stahle und/oder -manipulationen
moglichst ausschlieBen kénnen, ha-
ben wir fir Sie unter www.kvb.de
in der Rubrik Verordnungen/For-
melles/Aligemein eine Checkliste
zusammengestellt.

Sollte es dennoch zum Diebstahl
beziehungsweise zur Manipulation
von Kassenrezepten kommen, sind
folgende Stellen umgehend zu in-
formieren:

Kriminalpolizei
Haftpflichtversicherung
Kassenérztliche Vereinigung
gegebenenfalls Apotheken vor
Ort

gegebenenfalls Ihre Kollegen im
Umkreis

Falls Betdubungsmittelrezepte ge-
stohlen wurden, ist zuséatzlich die
Bundesopiumstelle schriftlich zu in-
formieren!

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -400 31
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de

Verordnung von
Blutzuckerteststreifen

Um Sie in der Umsetzung des Wirt-
schaftlichkeitsziels ,,preisgiinstige
Blutzuckerteststreifen (...) insbe-
sondere bei Erstverordnung und bei
Umstellung auf ein anderes Mess-
gerat” effizient zu unterstitzen, lis-
ten wir lhnen unter www.kvb.de in
der Rubrik Verordnungen/Verord-
nung Aktuell/Wirtschaftlichkeitsziel:
Blutzuckerteststreifen preisglinstige
Blutzuckerteststreifen auf.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
089 /57093-40030
089 /57093 -40031
Verordnungsberatung@kvb.de

Telefon
Fax
E-Mail

VERORDNUNGEN

DDD im Wirkstoffziel ,orale
Antikoagulantien®

Uns erreichten einige Anfragen hin-
sichtlich eines moglichen Verzer-
rungspotenzials aufgrund von un-
differenzierten DDD-Festlegungen
innerhalb der neuen oralen Antiko-
agulantien (NOAKSs). Unter www.
kvb.de in der Rubrik Verordnun-
gen/Arzneimittel/Wirkstoffprifung
finden Sie eine Ubersicht der jewei-
ligen DDD-Definitionen aller Fertig-
arzneimittel des Wirkstoffziels 26,
orale Antikoagulantien.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de
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VERORDNUNGEN

SGLT2-Inhibitoren und
Ketoazidose

Risikowarnung: Die amerikanische
Aufsichtsbehorde Food and Drug
Administration (FDA) hat tber Félle
von Ketoazidosen, die wahrend der
Therapie mit SGLT2-Inhibitoren (Gli-
flozinen) aufgetreten sind, infor-
miert und prift derzeit die Notwen-
digkeit einer Anderung der Fachin-
formationen.

Da jeweils ein zeitlicher Zusammen-
hang zwischen dem Auftreten der
Azidose und dem Therapiebeginn
bestand, sieht die FDA den Auslo-
ser in dieser Substanzgruppe.

In der Datenbank fiir Unerwiinsch-
te Arzneimittelwirkungen (UAW-Da-
tenbank) auf den Internetseiten des
Bundesinstituts fir Arzneimittel
und Medizinprodukte (BfArM) gibt
es inzwischen ebenfalls aktuell sie-
ben Verdachtsfille einer Azidose,
die in Zusammenhang mit einer Gli-
flozin-Therapie beobachtet wurden
(Dapagliflozin: 5; Canagliflozin: 2).

Ausflihrliche Informationen finden
Sie unter www.kvb.de in der Rubrik

Verordnungen/Verordnung Aktuell.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -400 31
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de
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Toujeo® - ,neues” Insulin-

analogon

Seit dem 4. Mai 2015 vertreibt die
Firma Sanofi Aventis ihre neue U-
300-Formulierung des Insulin Glar-
gin (Toujeo®) auf dem deutschen
Markt (bisher verfligbare U-100-For-
mulierung: Lantus®). Eine stérkere
Agglomeration des Wirkstoffs be-
griindet eine langsamere Wirkstoff-
freisetzung und dadurch langere
Wirkdauer.

Wie fiir alle anderen Analoginsuline
gilt auch fiir Toujeo® die Regelung,
dass flr Patienten mit Diabetes melli-
tus Typ 2, die nicht die vom G-BA
definierten Ausnahmekriterien er-
flllen, eine Kostenneutralitdt zu einer
Humaninsulin Therapie garantiert
sein muss (vergleiche AM-RL Anla-
ge lll Pkt. 33a). Dies wird im Regel-
fall durch Rabattvertrage zwischen
dem Hersteller und den Kranken-
kassen nach Paragraf 130a Absatz
8 SGB V abgedeckt.

Ausfiihrliche Informationen finden
Sie unter www.kvb.de in der Rubrik

Verordnungen/Verordnung Aktuell.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de

Verordnung von parentera-
ler Erndhrung

Die parenterale Erndhrung ist eine
besondere Form der kiinstlichen
Erndhrung, bei der die Nahrungs-
aufnahme unter Umgehung des Ma-
gen-Darm-Trakts mittels Infusion
erfolgt. Der niedergelassene Arzt
hat eher selten mit entsprechenden
Patienten zu tun. Tritt dieser Fall je-
doch ein, ist die Praxis haufig mit
folgenden Fragen konfrontiert:

B Welche Patienten kommen fir
eine parenterale Erndhrung in-
frage?

B Welche Produkte stehen zur
Auswahl?

B Was ist bei Vitaminen und Spu-
renelementen zu beachten?

B Welche Hilfsmittel sind verord-
nungsfahig?

B Welche Angaben bendtigen Sie
vor der Verordnung?

B Welche Formalien sind beim
Ausstellen der Verordnung zu
beachten?

B Welche Risiken sind mit der pa-
renteralen Erndhrung verbunden?

Die Beantwortung dieser Fragen
finden Sie unter www.kvb.de in der
Rubrik Verordnungen/Verordnung
Aktuell.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de


http://www.kvb.de/verordnungen/verordnung-aktuell/2015/
mailto:Verordnungsberatung%40kvb.de?subject=
http://www.kvb.de/verordnungen/verordnung-aktuell/2015/
mailto:Verordnungsberatung%40kvb.de?subject=
http://www.kvb.de/verordnungen/verordnung-aktuell/2015/
mailto:Verordnungsberatung%40kvb.de?subject=

Verordnung von Limptar® N

Das Bundesinstitut fur Arzneimittel
und Medizinprodukte (BfArM) hat
im Rahmen eines nationalen Stu-
fenplanverfahrens zum Wirkstoff
Chinin das Anwendungsgebiet ein-
geschrankt, Anderungen der Pro-
duktinformation angeordnet sowie
den Wirkstoff der Verschreibungs-
pflicht unterstellt.

Grund fiir die Rezeptpflicht sind
schwere Nebenwirkungen wie kar-
diale Reizleitungsstérungen, immu-
nologisch vermittelte Hepatitiden
und Nephritiden sowie zentralner-
vOse HOr- und Sehstérungen. Au-
Berdem soll laut BfArM Chinin in
Kombination mit Loperamid in der
Drogenszene eingesetzt werden.

Zur Risikominimierung wurden An-
derungen in der Fach- und Ge-
brauchsinformation von Limptar® N
angeordnet.

Weitere Informationen finden Sie
unter www.kvb.de in der Rubrik
Verordnungen/Verordnung Aktuell.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089/57093-40031

E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de

VERORDNUNGEN

Korrektur zu KVB INFOS
6/2015, Seite 82

Im Artikel , Arzneimittelverordnung
wahrend Reha-MaBnahme*® in den
KVB INFOS 6/2015, Seite 82, ist
uns leider ein Fehler unterlaufen.
Der genannte Paragraf im Bundes-
mantelvertrag lautet: Paragraf 2,
Absatz 2, Nummer 3 (und nicht Pa-
ragraf 2 Absatz 3).

Wir bitten, das Versehen zu ent-
schuldigen.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031
E-Mail  Verordnungsberatung@kvb.de
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QUALITAT

Anderung der QSV Molekulargenetik

Am 1. April 2012 ist die Qualitatssi-
cherungsvereinbarung (QSV) Mole-
kulargenetik in Kraft getreten. Sie
regelt die Voraussetzungen zur Er-
teilung einer Genehmigung zur Aus-
fuhrung und Abrechnung von mole-
kulargenetischen Untersuchungen
nach Unterabschnitt 11.4.2 EBM in
der vertragsarztlichen Versorgung
sowie die Anforderungen an die In-
dikationsstellung und é&rztliche Do-
kumentation dieser Untersuchungen.

Die molekulargenetische Untersu-
chung darf erst dann durchgefiihrt
werden, wenn die Indikationsstel-
lung aus den Auftragshinweisen ge-
pruft oder beurteilt werden kann
(Paragraf 6 Absatz 1 QSV).

Zum 1. Juli 2015 wird in die QSV
ein Anhang aufgenommen (siehe un-
ten), in dem zusatzliche Kriterien an
die Indikationsstellung fiir folgende
Krankheitsbilder geregelt wurden:
B Hereditares non-polypdses kolo-
rektales Karzinom (HNPCC)
B Hereditdres Mamma- und Ovari-
alkarzinom

Daruber hinaus wurden die in Para-
graf 6 Absatz 1 QSV geregelten An-
forderungen an die Indikationsstel-
lung beziehungsweise Mindestin-
halte der Auftragshinweise redakti-
onell ergéanzt:

B |n Ziffer 1 (Nachweis/Bestétigung
uber die Aufklarung und Einwilli-
gung des Patienten nach GenDG)
wurde ,oder einer Risikoperson®
hinzugefiigt.

B In Ziffer 2 (Angabe zu Vorunter-
suchungen des Patienten) wurde
ebenfalls ,,oder der Risikoperson®
hinzugefiigt.

B |n Ziffer 3 wurden die Angaben
zum Indexpatienten klargestellt:
B Wenn ein Indexpatient bekannt

ist, ist die Angabe von Vorbe-
funden (Mutation, Erkrankung,
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genetischer Verwandtschafts-
grad) erforderlich.

B Liegen zum Indexpatienten
keine oder nur unvollstandige
Informationen vor, ist eine ge-
netische Mutationssuche bei
einem Patienten oder einer
Risikoperson mit formalgene-
tisch moglicher Anlagetrager-
schaft gesondert zu begriinden.
Die Begriindung umfasst min-
destens schriftliche Angaben
Uber die vorliegende Wahr-
scheinlichkeit einer Anlagetra-
gerschaft oder das verbleiben-
de Lebenszeitrisiko fir den
Erkrankungseintritt.

B Je Familie soll in der Regel nur
ein Indexpatient untersucht
werden. Hierbei ist darauf zu
achten, dass es sich um den
Indexpatienten mit der héchs-
ten Mutationswahrscheinlich-
keit handelt.

Wichtige Information fiir Geneh-

migungsinhaber:

B Wenn Ihnen eine Genehmigung
nach der QSV erteilt wurde,
mussen Sie lhre Auftragshin-
weise auf die neuen, im Anhang
zur QSV geregelten Indikations-
kriterien anpassen.

B lhre angepassten Auftragshin-
weise reichen Sie bitte spates-
tens bis zum 31. Dezember 2015
bei der KVB, Qualitatssicherung,
80684 Miinchen, ein.

Sie finden die neue Fassung der
QSV unter www.kbv.de in der Rub-
rik Service/Vertrage/Qualitatssi-
cherung/Molekulargenetik.

Anhang zur QSV Molekulargenetik

Indikationskriterien fiir ausgewéahlte
molekulargenetische Untersuchun-
gen/Krankheitsbilder gemaB Para-
graf 1 Absatz 2 und Paragraf 6 Ab-

satz 2 QSV Molekulargenetik:

Indikationsbezogene Qualitatssi-
cherung/Anforderungen

Die nachfolgend aufgefiihrten indi-
kationsbezogenen molekulargeneti-
schen Untersuchungen diirfen erst
dann durchgefiihrt werden, wenn
aus den Unterlagen gemaB Para-
graf 6 QSV hervorgeht, dass die un-
ten aufgefiihrten Kriterien an die
Indikationsstellung erftllt sind.

1. Hereditares non-polypé6ses
kolorektales Karzinom, HNPCC

1.1. Mikrosatellitenanalyse

B Die Voraussetzung fiir die Be-
rechnung der GOPen 11430 und
11431 (Hereditéares non-polypo-
ses kolorektales Karzinom, HNP-
CC) fir eine Mikrosatellitenana-
lyse gemaB der revidierten
Bethesda-Kriterien* gegeben.

* Leitlinienprogramm Onkologie (Deutsche
Krebsgesellschaft, Deutsche Krebshilfe, AWMF):
S3-Leitlinie Kolorektales Karzinom, Langversion
1.1, 2014, AWMF Registrierungsnummer:
021-0070L, http://leitlinienprogrammonkologie.
de/Leitlinien.7.0.html [Stand: 11.12.2014]

Mindestens eines der folgenden

Kriterien muss erfiillt sein:

B Patienten mit kolorektalem Kar-
zinom vor dem 50. Lebensjahr

B Patienten mit synchronen oder
metachronen kolorektalen Karzi-
nomen oder anderen HNPCC-as-
soziierten Tumoren*, unabhangig
vom Alter

* Zu den HNPCC-assoziierten Tumoren ge-
héren Tumoren in: Kolon, Rektum, Endometrium,
Magen, Ovar, Pankreas, Diinndarm, Ureter und
Nierenbecken, Gallengang, Gehirn (Ublicherweise
Glioblastome wie beim Turcot-Syndrom), Talgdriisen
adenome und Keratoakanthome (beim Muir-Torre-
Syndrom)

B Patienten mit kolorektalem Kar-
zinom mit MSI-H Histologie* vor
dem 60. Lebensjahr.

* Vorliegen von Tumor-infiltrierenden Lympho-
zyten, Crohn-dhnlicher lymphozytarer Reaktion,
muzindser/Siegelring-Differenzierung, oder
medulldrem Wachstum


http://www.kbv.de/html/qs-vereinbarungen.php

B Patient mit kolorektalem Karzi-
nom (unabhéngig vom Alter), der
einen Verwandten ersten Grades
mit einem kolorektalen Karzinom
oder einem HNPCC-assoziierten
Tumor vor dem 50. Lebensjahr
hat.

B Patient mit kolorektalem Karzi-
nom (unabhéngig vom Alter), der
mindestens zwei Verwandte ers-
ten oder zweiten Grades hat, bei
denen ein kolorektales Karzinom
oder ein HNPCC-assoziierter Tu-
mor (unabhéngig vom Alter) dia-
gnostiziert wurde.

1.2. Direkte Analyse der HNPCC-
Gene
Die Voraussetzung fiir die Berech-
nung der GOPen 11432 und 11434
(Hereditares non-polypdses kolo-
rektales Karzinom, HNPCC) fir die
direkte Analyse der HNPCC-Gene
(MLH1, MSH2, MSH6, PMS2) ist ge-
geben, wenn die Amsterdam-II-Kri-
terien* erfiillt sind.
* Leitlinienprogramm Onkologie (Deutsche Krebs-
gesellschaft, Deutsche Krebshilfe, AWMF): S3-Leitlinie
Kolorektales Karzinom, Langversion 1.1, 2014, AWMF
Registrierungsnummer: 021-0070L, http://leitlinien

programm-onkologie.de/Leitlinien.7.0.html [Stand:
11.12.2014]

Alle Kriterien miissen erfiillt sein:

B Vorangegangener Ausschluss
einer familidren adenomatdsen
Polyposis (FAP)

B mindestens drei Familienange-
horige erkrankten an einem
HNPCC-assoziierten Karzinom,
wovon einer ein Verwandter ers-
ten Grades der beiden anderen
ist

B Erkrankungen in mindestens
zwei aufeinanderfolgenden Ge-
nerationen und

B mindestens ein Patient mit der
Diagnose eines Karzinoms ist
jlinger als 50 Jahre.

QUALITAT

2. Hereditdres Mamma- und
Ovarialkarzinom
Die Voraussetzung fiir die Berech-
nung der GOPen 11440 bis 11443
(Hereditares Mamma- und Ovarial-
karzinom) ist bei Erfiillung der Kri-
terien des Deutschen Konsorti-
ums* fur familiaren Brust- und Eier-
stockkrebs gegeben.
* Leitlinienprogramm Onkologie (Deutsche Krebs-
gesellschaft, Deutsche Krebshilfe, AWMF): Inter:
disziplindre S3-Leitlinie fiir die Diagnostik, Therapie
und Nachsorge des Mammakarzinoms, Langversion
3.0, Aktualisierung 2012, AWMF-Register-Nummer:

032 - 0450L, http://leitlinienprogrammonkologie.
de/Leitlinien.7.0.html [Stand: 11.12.2014]

Mindestens eins der folgenden

Kriterien muss erflllt sein:

B mindestens drei Frauen aus der
gleichen Linie einer Familie er-
krankten an Brustkrebs, unab-
héngig vom Alter

B mindestens zwei Frauen, davon
eine jlinger als 50 Jahre aus der
gleichen Linie einer Familie, er-
krankten an Brustkrebs

B mindestens zwei Frauen aus der
gleichen Linie einer Familie er-
krankten an Eierstockkrebs

B mindestens eine Frau erkrankte
an Brustkrebs und eine weitere
Frau an Eierstockkrebs oder
eine Frau erkrankte an Brust-
und Eierstockkrebs

B mindestens eine Frau, jinger als
36 Jahre, erkrankte an Brust-
krebs

B mindestens eine Frau, jinger als
50 Jahre, erkrankte an bilatera-
lem Brustkrebs (Erkrankung vor
Vollendung des 50. Lebensjah-
res)

B mindestens ein Mann erkrankte
an Brustkrebs und eine Frau an
Brust- oder Eierstockkrebs
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IT IN DER PRAXIS

KBV-Priifmodul nicht mehr
kompatibel

Eine wichtige Information fur alle
Praxen zur Abrechnungserstellung:
Die Firma Oracle hat den Support
fur Java 7 zum 30. April 2015 einge-
stellt. Als Nutzer sollten Sie des-
halb neuere Java-Versionen instal-
lieren, um weiterhin 6ffentlich zu-
gangliche Updates und Sicherheits-
verbesserungen zu erhalten.

AuBerdem fiihrt der weitere Einsatz
des Betriebssystems Microsoft
Windows XP, Microsoft Windows
Server 2003 beziehungsweise Java
6 und 7 voraussichtlich zu techni-
schen Einschrankungen mit dem
Prifmodul der Kassenérztlichen
Bundesvereinigung (KBV), da sie
mit diesem nicht mehr kompatibel
sind.

Die KBV weist fir die Nutzung von
KBV-Software auf eine notwendige
Anhebung auf die Java-Version 8
hin. Infolgedessen wird es ab dem
zweiten Quartal 2015 fir diejenigen
Praxen, die noch die Java-Version 7
einsetzen, zu Warnhinweisen in den
KBV-Prifmodulen kommen. Jene
Praxen, die noch die Java-Version 6
nutzen, werden Uber einen weite-
ren Warnhinweis dariber infor-
miert, dass die Priifmodule der KBV
ab dem dritten Quartal 2015 unter
Java 6 nicht mehr lauffahig sein
werden. Die Verschlisselung samt-
licher Abrechnungsdateien ist da-
mit nicht mehr realisierbar.

Ob die Java-Version 8 mit lhrem Be-
triebssystem kompatibel ist, erfra-
gen Sie bitte bei Ihnrem Systembe-
treuer.
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Akutsituationen im Arztlichen Bereitschaftsdienst

Ein Akut- oder Notfall im Bereit-
schaftsdienst ist immer wieder eine
Herausforderung. Frischen Sie in kiir-
zester Zeit lhre Kenntnisse Uber die
wichtigsten medizinischen und orga-
nisatorischen Komponenten der Akut-
und Notfallversorgung auf. Unser Se-
minarkonzept ist lernzielorientiert,
kompakt und an der Praxis ausgerich-
tet. Wir fiihren die Module in Zusam-
menarbeit mit der Bayerischen Lan-
desarztekammer, Akademie fir arzt-
liche Fortbildung, und der Arbeits-
gemeinschaft der in Bayern tatigen
Notarzte agbn e.V. (Modul I) durch.

Sie profitieren von:

B Zielgruppenorientierung

B aktuellen, umsetzbaren Losungen
statt Schubladenkonzepten

B praktischem Reanimationstrai-
ning in Kleinstgruppen (Modul )

B erfahrenen arztlichen Referen-
ten und Tutoren

B Fortbildungspunkten

B umfangreichen Zusatzinformatio-
nen und Tipps in den Seminaren

Teilnehmen kénnen:

B Vertragsarzte, die sich fir die
Bereitschaftsdienste entspre-
chend fortbilden m&chten

B Nichtvertragsarzte, die als Ver-
treter beziehungsweise im Rah-
men von Erméachtigungen am
Bereitschaftsdienst teilnehmen
méochten (BDO-KVB)

B alle interessierten Arzte, die sich
effizient auf das richtige Handeln
in Notfallsituationen vorbereiten
mochten

Modul |

B kardiozirkulatorische Notfalle

B Wichtiges, Richtiges und Hilf-
reiches zur Reanimation

B Richtlinien der Bundeséarztekam-
mer und des European Resusci-
tation Council (ERC 2010)

B Versorgungsalgorithmen,
Checklisten

B Reanimationstraining (BLS/ALS)
an Simulatoren in Kleingruppen,
individuelle Fallsimulation

Fortbildungspunkte: 10
Teilnahmegebiihr: 90 Euro
Uhrzeit: 9.00 bis 16.15 Uhr

Termine Modul [:

W 26. September 2015,
KVB Nirnberg

B 28. November 2015,
KVB Augsburg

Modul Il

B Beurteilung des kindlichen
Zustands

B typische Akut- und Notfélle bei
Kindern, Fallbesprechungen

B Atemwegserkrankungen und
Atemwegsverlegung bei Kindern

B Vergiftungen und Ingestionsunfalle

B typische Verletzungen, Verbren-
nungen/Verbrihungen im
Kindesalter

Fortbildungspunkte: 3
Teilnahmegebiihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.30 Uhr

Termine Modul Il:
B 30. September 2015,
KVB Augsburg
B 14, Oktober 2015, KVB Niirnberg

Modul 111

B wichtige Aspekte zur Durchfiih-
rung der Leichenschau

B interessante Kasuistiken aus
dem Bereitschaftsdienst

B Informationen zu Abrechnung
und Formularen im Bereit-
schaftsdienst

Fortbildungspunkte: 3
Teilnahmegebiihr: 40 Euro

SEMINARE | 99

Uhrzeit: 17.00 bis 20.40 Uhr
Termine Modul lll:
B 28. Oktober 2015,
KVB Augsburg
B 4. November 2015,
KVB Wirzburg
B 2. Dezember 2015,
KVB Nirnberg

Modul IV (fakultatives Modul)

B Symptom Bauchschmerz, akutes
Abdomen - wo lauern die
Fallstricke?

B bereitschaftsdienstrelevante
psychiatrische Akut- und
Notfélle, effektive Strategien,
rasche und sichere Bewaéltigung

B Sepsis - auBerklinische
Diagnose und was ist zu tun?

Fortbildungspunkte: 4
Teilnahmegebihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.40 Uhr

Termine Modul IV:
B 22, Juli 2015, KVB Minchen
B 18. November 2015,

KVB Nirnberg

Neu: Modul V (Repetitorium)

B Ausriistung im Bereitschafts-
dienst

B taktisches Vorgehen beim
Hausbesuch

B Management der Bereitschafts-
praxis

B telefonische Beratung und ihre
Tucken

B |nfektion und Hygiene

B Kommunikationsregeln im
Bereitschaftsdienst

B symptomorientiertes Handeln
an Fallbeispielen

B Rechtliches

Fortbildungspunkte: 6
Teilnahmegebihr: 85 Euro
Uhrzeit: 9.00 bis 14.00 Uhr
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SEMINARE

Termine Modul V:

B 23. September 2015, KVB
Nirnberg (Achtung: Uhrzeit
16:00 bis 21:00 Uhr)

B 17. Oktober 2015, KVB Bayreuth

B 7. November 2015, KVB Nirnberg

B 21. November 2015, KVB
Augsburg

B 5. Dezember 2015, KVB Straubing

KVB INFOS 7-8/2015

Sicher im Bereitschafts-
dienst und beim Hausbesuch

Forderndes, aggressives und sogar
gewalttatiges Verhalten gegenuber
Arzten kommt leider haufiger vor
als gemeinhin angenommen. Gera-
de bei Hausbesuchen, zum Beispiel
im Rahmen des Arztlichen Bereit-
schaftsdienstes, kommt es immer
wieder zu schwierigen Situationen.
Wéhrend Rettungsdienst und Poli-
zei im Team agieren, sind Arzte
moglichen Eskalationen meist allei-
ne und unvorbereitet ausgesetzt.

Stellen Sie sich auf potenziell ge-
fahrliche Situationen ein und lernen
Sie, diese bereits im Vorfeld zu er-
kennen und zu vermeiden. Uben
Sie, deeskalierend zu kommunizie-
ren und trainieren Sie realistische
Eigenschutztechniken.

Themenschwerpunkte

B Pravention, Risikominimierung

B rechtliche Grundlagen

B Aufnahme und Analyse von
auffalligem Verhalten

B verbale Deeskalation

B Figenschutztechniken - einfach
anzuwenden

B praktische Ubungen (bitte
entsprechende Kleidung
berticksichtigen)

Fortbildungspunkte: 4
Teilnahmegebiihr: 40 Euro

Termine

16. September 2015, KVB Niirnberg
17.00 bis 20.30 Uhr

14. Oktober 2015, KVB Wiirzburg
17.00 bis 20.30 Uhr



Notfalltraining fiir das Praxisteam

Einen Notfall in der Praxis wiinscht
sich keiner. Doch was ist zu tun, wenn
er plétzlich eintritt? Zielgerichtet
und berufsgruppentbergreifend brin-
gen wir in unserem Seminar alle not-
wendigen Informationen auf den
Punkt. Strukturiert werden Arzte und
ihr Team auf typische Notfallsituati-
onen vorbereitet. Sie erlernen profes-
sionelle Lésungswege und Versor-
gungsstrategien nach den aktuellen
Richtlinien. Die Zeit bis zum Eintref-
fen des Notarztes konnen Sie opti-
mal Uberbriicken. Das ausfiihrliche,
individuelle Training an modernen
Simulatoren ist die entscheidende
Komponente, in der Sie notfallme-
dizinisch relevante Aspekte heraus-
arbeiten. Gerne berlcksichtigen wir
dabei lhre Praxisschwerpunkte.

Wir fihren die Seminare in Zusam-
menarbeit mit der Bayerischen Lan-
desarztekammer, Akademie fir arzt-
liche Fortbildung, und der Arbeits-
gemeinschaft der in Bayern tatigen
Notérzte agbn e.V. durch. Die Ver-
anstaltungen sind QM-konform und
entsprechen den Forderungen der
Bundesarztekammer und des Ge-
meinsamen Bundesausschusses an
die jahrlich erforderliche Notfall-
schulung fur Arztpraxen.

Teilnehmen kénnen Arzte und de-
ren medizinische Fachangestellte
(Praxisteam).

Themenschwerpunkte

B Erkennen von und Verhalten in
Notfallsituationen

B Notfallmanagement

B Erstversorgung bis zum
Eintreffen von Rettungsdienst
und Notarzt

B Vorgehensweisen

B Theorie und Praxis der kardio-
pulmonalen Reanimation bei
Erwachsenen

B alternatives Airwaymanagement

B Einsatz von Automatisierten
Externen Defibrillatoren (AED) in
der Praxis

B individuelle Fallsimulationen

Gerne passen wir spezifische Inhalte
im Training Ihren individuellen Wiin-
schen an!

Fortbildungspunkte: 7
Teilnahmegebiihr: 95 Euro (je Teil-
nehmer)

(Je Samstag zwei getrennte Veran-
staltungen. Sie buchen ein Seminar
entweder am Vormittag oder am
Nachmittag.)

Termine

25. Juli 2015, KVB Regensburg
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

10. Oktober 2015, KVB Wiirzburg
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

24. Oktober 2015, KVB Bayreuth
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

14. November 2015, KVB Miinchen
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

SEMINARE

Die Teilnehmerzahl in den Fortbil-

dungsseminaren ist begrenzt. Eine
schriftliche Anmeldung ist grund-

satzlich erforderlich.

Anmeldung unter

Fax 089 /57093 -40021

Weitere Informationen zur Fortbildung
erhalten Sie unter

Telefon 0 89 / 570 93 - 88 89 oder
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung/Akutsituationen
im Bereitschaftsdienst.
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SEMINARE

Die nachsten Seminartermine der KVB

Hinweis

Bitte beachten Sie, dass die neben-
stehenden Seminare nur eine Aus-
wahl aus dem umfassenden Seminar-
programm der KVB darstellen.

Informationen zu Seminaren
erhalten Sie von unseren Mitarbei-
tern unter der Telefonnummer
089/57093-40020

Informationen zu Qualitatszirkeln
(QZ) erhalten Sie von unseren Mit-
arbeitern unter der Telefonnummer
0911 /946 67-221
0911 /94667 -336

Online-Anmeldung im Internet
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung.

Anmeldeformulare und weitere
Seminare finden Sie in unserer
Seminarbroschiire und im Internet
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung.

Fax: 089 /57093 -40021

Gebiihr

Die Seminare sind zum Teil gebiih-
renpflichtig und in ihrer Teilnehmer-
zahl begrenzt.

Fortbildungspunkte

Bei der Teilnahme an unseren Semi-
naren sammeln Sie auch Fortbil-
dungspunkte. Die jeweilige Anzahl
konnen Sie bei lhrer Seminaranmel-
dung erfragen.
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Seminare

Abrechnungsworkshop Hausérzte mit hauséarztlichen Kinderarzten

Kooperationen - mit der Praxis in die Zukunft

Prifungen im Vertragsarztbereich
Abrechnungsworkshop Hausérztliche Kinderéarzte

DMP-Fortbildungstag flir Hausarzte

Datenschutz in der Praxis fiir Psychotherapeuten
Abrechnungsworkshop Operateure und Belegéarzte
Arztinnen in der vertragsarztlichen Versorgung

Die Online-Dienste der KVB in Theorie und Praxis

Fortbildung Impfen

Betriebswirtschaftliche Grundlagen fiir den Vertragsarzt

Hausérztlich geriatrisches Basisassessment
Palliativmedizin: Herausforderungen und Moglichkeiten fiir Psychotherapeuten
Abrechnungsworkshop Hautérzte

Griinder-/Abgeberforum Psychotherapeuten

Hautkrebsscreening
Abrechnungsworkshop Augenarzte

QM-/QZ-Seminare

Vorbereitung auf die Zertifizierung oder Re-Zertifizierung
Einfihrung in den Arbeitsschutz

Grundlagen Aufbereitung von Medizinprodukten


http://www.kvb.de/service/fortbildung
http://www.kvb.de/service/fortbildung

Zielgruppe

Praxismitarbeiter

Praxisinhaber

Praxisinhaber
Praxismitarbeiter

Praxisinhaber

Praxisinhaber und -mitarbeiter
Praxismitarbeiter
Praxisinhaber

Praxisinhaber und -mitarbeiter

Praxisinhaber

Praxisinhaber

Praxisinhaber und -mitarbeiter
Praxisinhaber
Praxismitarbeiter

Praxisinhaber

Praxisinhaber
Praxismitarbeiter

Zielgruppe

Praxisinhaber und -mitarbeiter
Praxisinhaber und -mitarbeiter

Praxisinhaber und -mitarbeiter

Teilnahme-
gebiihr

kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei
kostenfrei

95,- Euro
75,- Euro

kostenfrei
kostenfrei
kostenfrei

kostenfrei

85,- Euro

kostenfrei

95,- Euro
95,- Euro
kostenfrei

kostenfrei

160,- Euro
kostenfrei

Teilnahme-
gebiihr

kostenfrei
75,- Euro
75,- Euro

19.

23.

23.

12.

19

23.
30.

Datum

15. Juli 2015

15. Juli 2015
18. Juli 2015
18. Juli 2015
22. Juli 2015

15. Juli 2015
16. Juli 2015
September 2015

. September 2015

21. Juli 2015
22. Juli 2015
22. Juli 2015

22. Juli 2015
29. Juli 2015
September 2015

22. Juli 2015

29. Juli 2015
September 2015

29. Juli 2015
September 2015

. September 2015

. September 2015
. September 2015

. September 2015
. September 2015

Datum

29. Juli 2015
September 2015
September 2015

Uhrzeit

15.00 bis 18.00 Uhr

15.00 bis 19.00 Uhr
10.00 bis 15.00 Uhr
10.00 bis 15.00 Uhr
15.00 bis 20.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
14.00 bis 17.00 Uhr

10.00 bis 15.00 Uhr
10.00 bis 13.00 Uhr

18.00 bis 21.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

16.00 bis 19.00 Uhr
16.00 bis 19.00 Uhr
16.00 bis 19.00 Uhr

15.00 bis 20.00 Uhr

15.00 bis 17.30 Uhr
15.00 bis 17.30 Uhr

14.30 bis 18.00 Uhr
10.00 bis 15.30 Uhr
14.00 bis 17.00 Uhr

10.00 bis 16.00 Uhr
10.00 bis 16.00 Uhr

9.00 bis 17.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr
Uhrzeit

14.30 bis 18.30 Uhr
14.30 bis 18.30 Uhr
14.30 bis 18.30 Uhr

SEMINARE

Veranstaltungsort
(KVB-Bezirksstelle)

Bayreuth

Straubing
Augsburg
Nirnberg
Bayreuth

Nirnberg
Nirnberg

Augsburg
Bayreuth

Nirnberg
Straubing
Regensburg

Straubing
Bayreuth
Regensburg

Minchen

Miinchen
Minchen

Regensburg
Nirnberg
Nirnberg

Nirnberg
Miinchen

Wirzburg
Augsburg

Veranstaltungsort
(KVB-Bezirksstelle)

Nirnberg
Nirnberg
Wirzburg
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ABRECHNUNG

Die nachsten
Zahlungstermine

10. September 2015
Abschlagszahlung August 2015

12. Oktober 2015
Abschlagszahlung September 2015

30. Oktober 2015
Restzahlung 2/2015

10. November 2015
Abschlagszahlung Oktober 2015

10. Dezember 2015
Abschlagszahlung November 2015

* Abschlagszahlungen im Notarztdienst wegen
individueller Berechnung zirka finf Tage spater

KVB INFOS 9/2015

Abrechnungsabgabe fiir das Quartal 3/2015

Bitte Ubermitteln Sie uns lhre Ab-
rechnung fiir das 3. Quartal 2015 bis
spatestens Montag, den 12. Okto-
ber 2015, online liber das KVB-Mit-
gliederportal ,Meine KVB*, Giber den
Kommunikationskanal KV-Connect
oder Uber die Telematik-Plattform
der KVen D2D (Doctor-to-Doctor).
Gerne konnen Sie uns Ihre Abrech-
nung und Unterlagen auch schon
friiher zusenden. Nahere Informati-
onen zur Online-Abrechnung finden
Sie unter www.kvb.de in der Rubrik
Praxis/Online-Angebote/Online-
Abrechnung.

Bitte Uberzeugen Sie sich vor der
Ubermittlung lhrer Abrechnung, dass
diese vollstandig und korrekt ist. Wir
empfehlen dazu die Durchsicht der
in Ihrer Praxissoftware durch das
KBV-Prifmodul erzeugten GNR-
Statistik (also der Aufstellung/Uber-
sicht aller abgerechneten Gebiihren-
nummern/Leistungspositionen) und
gegebenenfalls der Fallstatistik.
Dadurch verschaffen Sie sich einen
schnellen Uberblick und haben noch
die Moglichkeit, eventuell erforder-
liche Korrekturen oder Ergénzun-
gen vor der Ubermittlung der Ab-
rechnung vorzunehmen. Bitte be-
achten Sie weiterhin die personli-
che Leistungserbringung qualifikati-
onsgebundener Leistungen. Diese
Regelung ist insbesondere zu be-
achten bei angestellten Arzten, in
Berufsausibungsgemeinschaften
und Medizinischen Versorgungs-
zentren.

Sollten Sie trotzdem nach erfolgter
Ubermittlung Ihrer Abrechnung fest-
stellen, dass Sie noch einen nach-
traglichen Berichtigungs- oder Er-
ganzungswunsch haben, schicken
Sie uns lhren Anderungswunsch bit-
te sofort zu. Sofern uns |hr Wunsch
innerhalb eines Monats nach dem
offiziellen Abrechnungsabgabeter-

min erreicht, kénnen wir die Ande-
rungen noch aktuell in lhrer Abrech-
nung bericksichtigen.

Nach den aktuell giiltigen Abrech-
nungsbestimmungen der KVB (Pa-
ragraf 3 Absatz 3) gilt Folgendes:

(3) Eine nachtrégliche Berichtigung
oder Ergénzung eines bereits einge-
reichten Behandlungsfalles ist unbe-
schadet der Absétze 1 und 2 durch
den Vertragsarzt innerhalb eines
Monats nach Ablauf der von der KVB
zur Einreichung der Abrechnung fest-
gesetzten Frist zuldssig. Ausnahms-
weise kann die Abrechnung noch
nach dem Ende dieser Frist berichtigt
oder erganzt werden, wenn dies
B jnnerhalb eines Monats nach Er-
halt des Honorarbescheides und
der Richtigstellungsmitteilung be-
antragt wird,
B die eingereichte Abrechnung ob-
jektiv erkennbar unzutreffend ist
B die Nichtverglitung der betroffe-
nen Leistungen einen Honorar-
verlust zur Folge hétte, der einen
unverhéltnisméaBigen Eingriff in
den Vergiitungsanspruch des
Vertragsarztes darstellen wiirde.

Die Gesamtversion finden Sie unter
www.kvb.de in der Rubrik Service/
Rechtsquellen/Buchstabe ,,A*.

Anschrift fiir Korrekturwiinsche
(nach Paragraf 3 Absatz 3 Satz 1)
und/oder Korrekturantrage (nach
Paragraf 3 Absatz 3 Satz 2):

Kassenérztliche Vereinigung Bayerns
»Abrechnungskorrekturen®
WitschelstraBe 106

90431 Nirnberg

Zusatzliche Abrechnungsunter-
lagen auf dem Postweg:

Den Abrechnungsunterlagen muss -
neben lhrer online Gbermittelten
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Abrechnung - wie bisher die unter-
schriebene Sammelerklarung (bitte
das Quartal eintragen) einschlieBlich
notwendiger Unterlagen, wie bei-
spielsweise Krankenscheine Sozial-
hilfe, beigefiigt werden. Ein aktuel-
les Exemplar der Sammelerklarung
kénnen Sie unter www.kvb.de unter
Service/Formulare und Antrége/
Buchstabe ,,S“ herunterladen. Zur
besseren Ubersicht iiber die einzu-
reichenden Scheine steht lhnen das
Merkblatt ,,Besondere Kostentra-
ger® zur Verfugung. Eine ausfihrli-
che Beschreibung finden Sie unter
www.kvb.de in der Rubrik Abrech-
nung/Erstellung-Abgabe-Korrektur/
Besondere Kostentréger.

Achtung: Anderung bei Abrechnung
Jugendarbeitsschutz:

Einreichung der Untersuchungsbe-
rechtigungsscheine entféllt seit dem
Abrechnungsquartal 1/2015.

Anschrift fir Briefsendungen:
Kassenérztliche Vereinigung Bayerns
,Quartalsabrechnung*

93031 Regensburg

Anschrift fiir Pickchen/Pakete:
Kassenérztliche Vereinigung Bayerns
YorckstraBe 15

93049 Regensburg

Bitte vergessen Sie nicht, den Arzt-
stempel einschlieBlich der Betriebs-
stattennummer auf den eingereich-
ten Unterlagen sowie dem Briefum-
schlag anzubringen.

Sollten Sie ausnahmsweise die Frist
nicht einhalten konnen, haben Sie
die Moglichkeit, unter der E-Mail-
Adresse Terminverlaengerung@
kvb.de oder unter der Faxnummer
09 41 / 39 63 - 1 38 mit Begriindung
eine Verlangerung der Abgabefrist
zu beantragen.

Wichtig: Eine mdgliche Verlangerung
der Abgabefrist bezieht sich aus-
schlieBlich auf Ihre Abrechnung,
nicht auf die elektronische Doku-
mentation der Qualitdtssicherungs-
und Zusatzvereinbarungen der KVB.

Empfangsbestétigungen tber den
Erhalt Ihrer Abrechnungsunterlagen
erhalten Sie unter der Faxnummer
0941 /3963 -138.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
089 /57093-40010
089/57093-400 11
Abrechnungsberatung@kvb.de

Telefon
Fax
E-Mail

Notarzteinséatze liber emDoc
Eine Besonderheit stellt die Einrei-
chung und Abrechnung von Notarzt-
einsatzen Uber emDoc dar. Mit em-
Doc koénnen Sie lhre Félle laufend zur
Abrechnung einreichen. Alle bis zum
jeweiligen Abrechnungslauf einge-
reichten Félle werden berlicksichtigt.

Anders als bei der sonst erforderli-
chen Einreichung der handschriftlich
unterzeichneten Sammelerklarung

bestétigen Sie in emDoc auf elektro-
nischem Weg, dass Sie die Leistun-
gen personlich den Bestimmungen

entsprechend erbracht haben.

Bitte beachten Sie auch unsere ge-
sonderten Informationen zu emDoc
und zur ,Notarztdienst-Abrechnung*“
unter www.kvb.de in der Rubrik
Abrechnung/Erstellung-Abgabe-
Korrektur/Notarztdienst-Abrech-
nung.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -88088
Fax 089 /57093 -649 25
E-Mail ~ emDoc@kvb.de
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Abrechnungshinweise
zur GOP 01436

Die Konsultationspauschale nach
der GebUlhrenordnungsposition
01436 kann fiir personliche Arzt-
Patienten-Kontakte nur in den fol-
genden, im obligaten Leistungsin-
halt der GOP genannten Féllen be-
rechnet werden:

B bei Uberweisung zu einer Auf-
tragsleistung an Arzte, die nicht
ausschlieBlich auf Uberweisung
tatig werden, oder
B bei Uberweisung an Hausérzte
zur praoperativen Diagnostik
(Abschnitt 31.1) oder
B bei Uberweisungen innerhalb
derselben Arztgruppe
M zu ambulanten Operationen
(Abschnitt 31.2)

B zu postoperativer Behandlung
(Abschnitt 31.4)

B zu ambulanten Anasthesien/
Narkosen (Abschnitt 31.5)

Die Konsultationspauschale nach der
Gebiihrenordnungsposition 01436
kann nicht an Stelle des seit dem

1. Januar 2008 obsolet gewordenen
Konsultationskomplexes (alte GOPen
xx215) angesetzt werden. Die fri-
heren fachgruppenspezifischen Kon-
sultationskomplexe sind in den je-
weiligen Versicherten- und Grund-
pauschalen aufgegangen und daher
seit 2008 nicht mehr gesondert be-
rechnungsfahig. Werden bei weite-
ren Arzt-Patienten-Kontakten nur
Leistungen erbracht, fur die keine
gesonderten Gebiihrenordnungspo-
sitionen des EBM abgerechnet wer-
den kdnnen, sind diese Folgekon-
takte nicht berechnungsfahig.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail Abrechnungsberatung@kvb.de

KVB INFOS 9/2015
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Anderungen des EBM zum 1. Juli 2015 und 1. Oktober 2015

Der Bewertungsausschuss hat in
seiner 347., 355. und 358. Sitzung
Anderungen des Einheitlichen Be-
wertungsmafBstabs (EBM) mit Wir-
kung zum 1. Juli und 1. Oktober 2015
beschlossen. Ebenfalls mit Wirkung
zum 1. Oktober wurden von den Part-
nern des Bundesmantelvertrags-
Arzte Anderungen im Kapitel 32
(Labor) beschlossen. Uber die wich-
tigsten Anderungen wurden die be-
troffenen Arzte bereits gesondert
informiert. Nachfolgend stellen wir
Ihnen diese in Kiirze vor.

Die Beschliisse mit den Anderungen
im Detail wurden auf der Internet-
seite des Instituts des Bewertungs-
ausschusses unter www.institut-
des-bewertungsausschusses.de in
der Rubrik Bewertungsausschuss/
Beschlisse veroffentlicht. Der Be-
schluss iiber die Anderungen im Ka-
pitel 32 wurde im Deutschen Arzte-
blatt veroffentlicht.

Anderungen des EBM zum
1. Juli 2015

Hausarzte - Aufzeichnung Lang-
zeit-EKG neben NdPa-Besuchen
(Beschluss aus der 355. Sitzung
des Bewertungsausschusses)

Ab dem 1. Juli 2015 kann zusétzlich
zu den Laborleistungen des Ab-
schnitts 32.2 und der postoperati-
ven Behandlung (GOP) 31600 auch
die Gebuhrenordnungsposition
03322 (Aufzeichnung des Langzeit-
EKG) in derselben Sitzung neben
den Besuchen des nicht-arztlichen
Praxisassistenten (GOPen 03062
und 03063) berechnet werden, wenn
die Aufzeichnung des Langzeit-EKG-
Gerats mit Abnahme des Gerats
durch den nicht-arztlichen Praxis-
assistenten im Rahmen des Besuchs
abgeschlossen wird.
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Transfusionsmediziner - Geneh-
migung zur Apherese moéglich
(Beschluss aus der 355. Sitzung
des Bewertungsausschusses)

Ab dem 1. Juli kdnnen auch Fach-
arzte flr Transfusionsmedizin eine
Genehmigung zur Durchfiihrung
von therapeutischen Apheresen
(GOPen 04572, 04573 beziehungs-
weise 13620 bis 13622) erhalten.

Weitere Informationen liber die An-
tragstellung und Genehmigungser-
teilung finden Sie unter www.kvb.de
in der Rubrik Service/Formulare
und Antrége/Apheresebehandlung.

Anderungen des EBM zum
1. Oktober 2015

Humangenetik (Beschluss aus der
347. Sitzung des Bewertungsaus-
schusses)

B Die humangenetischen Beurtei-
lungen werden ab dem 1. Okto-
ber 2015 hoher vergiitet und in-
haltlich nach medizinischen Kri-
terien differenziert.

B Hierzu werden die Gebiihrenord-
nungspositionen 11233 bis 11236
neu in den Abschnitt 11.3 des
EBM aufgenommen.

B Die bestehenden Beurteilungs-
leistungen nach den Gebiihren-
ordnungspositionen 11231 und
11232 sowie die Gebiihrenord-
nungsposition 11220 fir die zeit-
aufwendige Beratung entfallen.

B Die hohere Bewertung der Beur-
teilungsleistungen wird durch
eine Bewertungsanpassung der
molekulargenetischen Laborleis-
tungen gegenfinanziert.

Neue Gebiihrenordnungspositionen
fir humangenetische Beurteilungen
Die neuen Geblhrenordnungsposi-
tionen 11233 bis 11236 sind nur

von Fachérzten fir Humangenetik
und von Vertragsarzten mit der Zu-
satzbezeichnung ,Medizinische Ge-
netik“ berechnungsfahig.

Die Berechnung der Gebiihrenord-
nungspositionen 11235 und 11236
setzt zusatzlich eine Genehmigung
der Kassenérztlichen Vereinigung
gemaB der Qualitatssicherungsver-
einbarung nach Paragraf 135 Absatz
2 SGB V voraus. Bis zur Inkraftset-
zung einer Qualitatssicherungsver-
einbarung - geplant zum 1. Januar
2017 - sind die GOPen 11235 und
11236 auch ohne Genehmigung be-
rechnungsfahig.

Neu: GOP 11233 - Ausfihrliche
humangenetische Beurteilung we-
gen evidentem genetischen und/
oder teratogenem Risiko von bis
zu 20 Minuten Dauer
B EBM-Bewertung

B Preis BEGO

553 Punkte
56,80 Euro

B einmal im Krankheitsfall berech-
nungsfahig

B der phénotypische OMIM-Kode
oder ersatzweise die Angabe der
Art der Erkrankung ist bei der Ab-
rechnung anzugeben

B im Behandlungsfall nicht neben
der Geblhrenordnungsposition
08572 berechnungsfahig

B im Krankheitsfall nicht neben
den humangenetischen Beurtei-
lungsleistungen im Rahmen der
Mutterschaftsvorsorge (GOPen
01790 bis 01792), der Empféng-
nisregelung (GOPen 01835 bis
01837), der Reproduktionsmedi-
zin (GOPen 08570 und 08571) so-
wie Gebiihrenordnungsposition
11230 berechnungsfahig

Neu: GOP 11234 - Zuschlag zur
GOP 11233 fiir weitere vollendete
20 Minuten Arzt-Patienten-Kontakt-
zeit
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B EBM-Bewertung
B Preis BEGO

553 Punkte
56,80 Euro

B bis zu dreimal im Krankheitsfall
berechnungsfahig

B nur berechnungsféhig, wenn in
demselben Behandlungsfall die
GOP 11233 abgerechnet wurde

B im Krankheitsfall nicht neben
den Zuschldgen nach den GOPen
11235 und 11236 berechnungs-
fahig

Neu: GOP 11235 - Zuschlag zu der
Gebiihrenordnungsposition 11233
fir eine wissenschaftlich begriin-
dete humangenetische Beurteilung
in Bezug auf komplexe genetisch
bedingte manifeste Erkrankungen
bei einem Patienten mit einem
Verdacht auf eine seltene, geneti-
sche Erkrankung einschlieBlich der
Tumorprédispositionssyndrome,
je weitere vollendete 20 Minuten
Arzt-Patienten-Kontakt-Zeit

B EBM-Bewertung 761 Punkte
B Preis BEGO 78,17 Euro

B bis zu siebenmal im Krankheits-
fall berechnungsfahig

B nur berechnungsféhig, wenn im
selben Behandlungsfall die GOP
11233 abgerechnet wurde

B im Krankheitsfall nicht neben
den Zuschldgen nach den GOPen
11234 und 11236 berechnungs-
fahig

B nur berechnungsféhig bei einem
Verdacht auf eine seltene gene-
tische Erkrankung, die eine Pra-
valenz von hochstens flinf zu
10.000 aufweist, und es sich
gleichzeitig um den Indexpatien-
ten der Familie handelt

Neu: GOP 11236 - Zuschlag zu der
Gebuhrenordnungsposition 11233
fir eine wissenschaftlich begriin-
dete humangenetische Beurtei-
lung in Bezug auf manifeste unkla-

re, schwer abgrenzbare genetisch
bedingte Fehlbildungssyndrome
und/oder manifeste unklare Ent-
wicklungsstdérungen bei einem Pa-
tienten bis zum vollendeten 18. Le-
bensjahr, je weitere vollendete 20
Minuten Arzt-Patienten-Kontakt-
Zeit

B EBM-Bewertung
B Preis BEGO

863 Punkte
88,65 Euro

B bis zu neunmal im Krankheitsfall
berechnungsfahig
B nur berechnungsféahig, wenn im
selben Behandlungsfall die GOP
11233 abgerechnet wurde
B im Krankheitsfall nicht neben
den Zuschlégen nach den GOPen
11234 und 11235 berechnungs-
fahig
B nur berechnungsféhig, sofern es
sich bei dem Patienten um den
Indexpatienten der Familie han-
delt und eines der folgenden Kri-
terien erfillt ist:
B Vorliegen eines IQ kleiner 70
- dokumentiert im Rahmen
einer neuropadiatrischen und/
oder entwicklungsneurologi-
schen Vordiagnostik klinisch
und/oder eines standardisier-
ten Testverfahrens
B postnatal bestehen lebensbe-
eintrachtigende Fehlbildungen
und/oder Anomalien in zwei
oder mehr Organsystemen

Streichung der GOPen 11220,
11231 und 11232

Die bisherigen Beurteilungsleistun-
gen nach den GOPen 11220, 11231
und 11232 werden gestrichen und
kénnen ab dem 1. Oktober 2015
nicht mehr abgerechnet werden.

Bewertungsanderung molekular-

genetischer Leistungen

B Zur Gegenfinanzierung der hohe-
ren Bewertungen der humange-
netischen Beurteilungen werden

ABRECHNUNG

die Bewertungen der Geblhren-

ordnungspositionen 11352,

11371, 11401, 11431, 11432,

11440, 11441 und 11500 wie

folgt abgesenkt:
GOP  Punkte Punkte Euro

alt neu neu

11352 19.968 15.226 1.563,98
11371 49.647 39.735 4.081,50
11401 22.371 19.278 1.980,20
11431 27.058 22.794 2.341,35
11432  29.717  24.788 2.546,17
11440 20.404 17.803 1.828,69
11441 21.143 18.357 1.885,59
11500 12.216 11.662 1.197,90
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B Die Gebuhrenordnungspositio-
nen 11320 bis 11322 werden ab
dem 21. Ansatz abgestaffelt ver-
gutet. Auch bei ihrer Berechnung
neben Leistungen des Abschnitts
11.4.2 werden die GOPen 11320
bis 11322 bereits ab dem ersten
Ansatz abgewertet. Die abge-
staffelte Vergiitung betragt fir
GOP 11320 145 Punkte (14,89
Euro), fir GOP 11321 117 Punkte
(12,02 Euro) und fiir GOP 11322
524 Punkte (53,82 Euro).

GOP 11230 nicht fur alleinige Be-
fundmitteilung

Auch fir die Gebihrenordnungspo-
sitionen der Abschnitte 11.4 (Indi-
kationsbezogene Stufendiagnostik)
und 32.3.14 (Molekulargenetische
Untersuchungen) gilt, dass die Ge-
biihrenordnungsposition 11230 fiir
die ausschlieBliche Befundmittei-
lung Uber die Inhalte der Untersu-
chungen nicht berechnet werden
kann (Ergdnzung der ersten Anmer-
kung zur Geblhrenordnungspositi-
on 11230).

KVB INFOS 9/2015
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Anhang 3 EBM

Im Zusammenhang mit der Ande-
rung von Bewertungen beziehungs-
weise der Streichung und Neuauf-
nahme von Gebiihrenordnungsposi-
tionen in den EBM wurden auch die
Kalkulations- und Prifzeiten im An-
hang 3 zum EBM angepasst.

Zusatzlich werden in Anhang 3 Spal-
te 1 die neuen Gebiihrenordnungs-
positionen 11233 bis 11236 mit der
Kennzeichnung (,,*“) aufgenommen,
sodass diese nicht der fachérztli-

chen Grundversorgung entsprechen.

Weitere EBM-Anderungen zum

1. Oktober 2015 (Beschluss aus
der 358. Sitzung des Bewertungs-
ausschusses, Beschluss Nr. 8 durch
die Partner des Bundesmantelver-
trags-Arzte (BMV-A) und Beschluss
des Arbeitsausschusses des Bewer-
tungsausschusses in seiner 396.
Sitzung)

Aufhebung und Ubernahme ver-
traglicher Beschliisse und Fest-
stellungen

Im Zuge der Zusammenfiihrung der
Bundesmantelvertrage wurden die
auf Basis des alten Arzt-/Ersatzkas-
senvertrags getroffenen Beschliis-
se und Feststellungen zu Fragen
der Abrechnung und zur Anwen-
dung des EBM Uberprift. Die wich-
tigsten stellen wir Ihnen kurz vor:

In den EBM wurden die folgenden
bisherigen Beschliisse/Feststellun-
gen aufgenommen:

B GOP 30401 nur bei bestimmten
Diagnosen berechnungsfahig
Die Gebuihrenordnungsposition
30401 fir die intermittierende
apparative Kompressionsthera-
pie kann nur bei Vorliegen einer
der nachfolgenden ICD-Diagno-
sen berechnet werden:

170.20 und 170.21 Arterioskle-
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rose der Extremitatenarterien in
Verbindung mit R60.0 Umschrie-
benes Odem, 183.0 Varizen der
unteren Extremitaten mit Ulzera-
tion, 187.0 Postthrombotisches
Syndrom, 187.2 Vendse Insuffi-
zienz (chronisch) (peripher), 189.0
Lymph&édem, andernorts nicht
klassifiziert, L97 Ulcus cruris ve-
nosum, M34.0 Progressive sys-
temische Sklerose, Q27.8 Sons-
tige ndher bezeichnete angebo-
rene Fehlbildungen des periphe-
ren GefaBsystems, 082.0 Here-
ditédres Lymph&dem, T93 Folgen
von Verletzungen der unteren
Extremitét in Verbindung mit
R60.0 Umschriebenes Odem.

GOP 01721 nur einmal am Tag
berechnungsfahig

Fir den Besuch im Rahmen ei-
ner Kinderfriherkennungsunter-
suchung nach den Gebiihrenord-
nungspositionen 01711 (U1) und
01712 (U2) kann die Gebiihren-
ordnungsposition 01721 an dem-
selben Tag auch dann nur einmal
abgerechnet werden, wenn bei
mehreren Kindern eine Friher-
kennungsuntersuchung durchge-
flhrt wird (Aufnahme als Anmer-
kung zur GOP 01721).

Biofeedback-Behandlung keine
GKV-Leistung

Die Biofeedback-Behandlung wird
ab dem Quartal 4/2015 in den
Anhang 4 des EBM (Verzeichnis
der nicht oder nicht mehr be-
rechnungsféhigen Leistungen)
aufgenommen. Damit wird klar-
gestellt, dass es sich bei der Bio-
feedback-Behandlung um keine
Leistung der Gesetzlichen Kran-
kenversicherung handelt.

Neue Abrechnungsvorausset-
zung zur GOP 32427
Die Gebiihrenordnungsposition

32427 kann nur bei Vorliegen
der Ergebnisse vorangegangener
Haut- und/oder Provokations-
tests berechnet werden.
Ausnahme: Bei Kindern bis zum
vollendeten sechsten Lebens-
jahr kann die GOP 32427 auch
ohne das Vorliegen der Ergeb-
nisse vorangegangener Haut-
und/oder Provokationstests ab-
gerechnet werden (Aufnahme
als Anmerkung zur GOP 32427).

Als Interpretationsbeschliisse wur-

den vom Arbeitsausschuss des Be-

wertungsausschusses aufgenommen:

B [P Nr. 72 - Wird ein Vertragsarzt
in dringenden Féllen (zum Bei-
spiel zu einem Verkehrsunfall)
gerufen und wird der Patient
nicht angetroffen, so kann der
Vertragsarzt unter Angabe von
Griinden die Geblhrenordnungs-
position 01411 oder 01412 in vol-
ler Hohe berechnen.

B |P Nr. 73 - Bei Selbstbehandlung
kann ein Vertragsarzt die Ge-
biihrenordnungsposition 01430
berechnen. Daneben sind Leis-
tungen des Abschnitts Il und Ge-
sprachsleistungen nicht berech-
nungsfahig.

Weitere Beschliisse werden von den
Partnern des BMV-A ibernommen.
Eine detaillierte Ubersicht iiber die
Umsetzung der alten Beschliisse/
Feststellungen der AG Arzte/Ersatz-
kassen finden Sie in der Anlage zum
Beschluss Nr. 8 der Partner des
BMV-A auf der Internetseite der
Kassenérztlichen Bundesvereinigung
unter www.kbv.de in der Rubrik
Service/Beschliisse Partner BMV.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11

E-Mail Abrechnungsberatung@kvb.de
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Reproduktionsfall -
Redaktionelle Klarstellung

In den KVB INFOS 3/2015 informier-
ten wir Sie Uber die Erweiterung der
Definition des Reproduktionsfalles
um die im Rahmen der kiinstlichen
Befruchtung erforderlichen Labor-
untersuchungen vor der ersten Keim-
zellgewinnung.

Rickwirkend zum 1. April 2015
hat der Bewertungsausschuss in
seiner 355. Sitzung das Wort ,ers-
ten“ gestrichen. Damit ist klarge-
stellt, dass der Reproduktionsfall
die erforderlichen Laboruntersu-
chen nicht nur vor der ersten Keim-
zellgewinnung umfasst, sondern
auch bei nachfolgender Keimzellge-
winnung, soweit diese in derselben
Partnerschaft zu einem Zeitpunkt
erfolgt, der 24 Monate nach der
ersten oder einer erneuten Labor-
untersuchung liegt.

Der Beschluss mit den Anderungen
im Detail wurde auf der Internetsei-
te des Instituts des Bewertungs-
ausschusses unter www.institut-
des-bewertungsausschusses.de in
der Rubrik Bewertungsausschuss/
Beschlisse verdffentlicht.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail Abrechnungsberatung@kvb.de

GOP 10350 -
Balneophototherapie

Mit Aufnahme der Balneophotothe-
rapie GOP 10350 in den EBM zum
1. Oktober 2010 diirfen bei Patien-
ten mit mittelschwerer bis schwerer
Psoriasis die in der Qualitatssiche-
rungsvereinbarung zur Balneophoto-
therapie gemaB Paragraf 135 Ab-
satz 2 SGB V genannten Verfahren
zulasten der Gesetzlichen Kranken-
versicherung abgerechnet werden.

Nach den Richtlinien ,Methoden
vertragsarztliche Versorgung® des
Gemeinsamen Bundesausschusses
ist bei allen Verfahren zur Balneo-
phototherapie eine Behandlungs-
haufigkeit von drei bis fiinf Anwen-
dungen pro Woche anzustreben. Die
Behandlung mittels Balneophoto-
therapie ist auf hochstens 35 Ein-
zelanwendungen beschrankt (Be-
handlungszyklus). Ein neuer Behand-
lungszyklus kann frithestens sechs
Monate nach Abschluss eines vor-
angegangenen Behandlungszyklus-
ses erfolgen.

Bitte beachten Sie, dass eine Ab-
rechnung der Balneophototherapie
nach GOP 10350 aus diesem Grund
auf 70 Ansatze im Krankheitsfall
beschrankt ist.

Wie im Rundschreiben vom Mai 2014
bereits informiert, ist die Erbringung
der Leistung nur bei gestellter Dia-
gnose ,Psoriasis“ moglich. Bitte ge-
ben Sie deshalb bei der Abrechnung
der GOP 10350 immer den dazuge-
horigen ICD-10-Code der Diagnose
»Psoriasis (Schuppenflechte)“ an:
L40.0, L40.1, L40.3, L40.4, L40.5,
L40.8, L40.9, L41.3, L41.4,141.8
oder L41.9

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail Abrechnungsberatung@kvb.de

ABRECHNUNG

ASV - Neuerungen zum
1. Oktober 2015

Der ergénzte erweiterte Bewer-
tungsausschuss hat in seiner zwei-
ten Sitzung am 22. Mai 2015 Ande-
rungen des Einheitlichen Bewer-
tungsmaBstabs (EBM) mit Wirkung
zum 1. Oktober 2015 beschlossen.
Zur Vergltung der Leistungen der
ambulanten spezialfachéarztlichen
Versorgung (ASV) wurden in Kapitel
50 EBM eine Praambel und ein neu-
er Abschnitt 50.2 aufgenommen.

Neue Praambel zu Kapitel 50

Die Praambel definiert die abschnitts-
Ubergreifenden Regelungen (Anfor-
derungen wie Mindestmengen und
Abrechnungsbestimmungen, Ab-
rechnungsausschliisse etc.) zur Ab-
rechnung der Kostenpauschalen
der Onkologie-Vereinbarung (Anla-
ge 7 Bundesmantelvertrag-Arzte)
im Rahmen der ASV.

Neue Leistungen zur Behandlung
gastrointestinaler Tumore und Tu-
more der Bauchhdhle

Fir die Behandlung gastrointestina-
ler Tumore und Tumore der Bauch-
hohle werden in Abschnitt 50.2
zwei neue Geblhrenordnungsposi-
tionen in den EBM aufgenommen.

Neu: GOP 50200
Zusatzpauschale fir die Behandlung
und/oder Betreuung eines Patienten
mit einer gesicherten onkologischen
Erkrankung bei laufender onkologi-
scher Therapie

B EBM-Bewertung
B Preis BEGO

191 Punkte
19,62 Euro

B nur von Strahlentherapeuten
und Nuklearmedizinern berech-
nungsfahig (fir andere Fach-
gruppen wie Gastroenterologen,
Chirurgen und Urologen ist diese
Leistung bereits Bestandteil des
EBM)
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Neu: GOP 50210

Vorstellung eines Patienten in einer
interdisziplindren Tumorkonferenz
durch ein Mitglied des Kernteams
B EBM-Bewertung 201 Punkte
B Preis BEGO 20,65 Euro

B berechnungsfahig fir folgende
Fachgruppen: Innere Medizin
und Hamatologie und Onkologie,
Strahlentherapie, Innere Medizin
und Gastroenterologie, Allge-
meinchirurgie, Viszeralchirurgie,
Hals-Nasen-Ohrenheilkunde,
Nuklearmedizin (Kernteam)

Die Beschliisse mit den Anderungen
im Detail wurden auf der Internet-
seite des Instituts des Bewertungs-
ausschusses unter www.institut-
des-bewertungsausschusses.de in
der Rubrik Ergénzter Bewertungs-
ausschuss/Beschliisse veroffent-
licht.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -4337
E-Mail ASV-Abrechnung@kvb.de
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Antrage fur nicht-arztliche
Praxisassistenten

Seit 1. Januar 2015 haben Hausérz-
te die Mdglichkeit, fir die Beschaf-
tigung nicht-arztlicher Praxisassis-
tenten eine zuséatzliche Vergiitung
zu erhalten.

Voraussetzung hierfir ist eine Ge-

nehmigung der KVB, die erteilt

wird, wenn

B die nicht-arztliche Praxisassis-
tenz fiir mindestens 20 Wochen-
stunden in der Praxis beschaf-
tigt wird und

B die nicht-arztliche Praxisassis-
tenz Uber die erforderliche Qua-
lifikation nach Anlage 8 Bundes-
mantelvertrag-Arzte verfiigt.

Zusétzlich miissen zur Abrechnung
der Geblhrenordnungspositionen
03060, 03062 und 03063 EBM
noch die Voraussetzungen gemaB
Praambel 3.2.1.2, Nr. 1 des EBM er-
flllt werden, das heiBt, die Praxis
muss die notwendige durchschnitt-
liche Mindestanzahl an Behand-
lungsfallen erreichen.

Bitte nutzen Sie die neue Antrags-
moglichkeit! Weitere Informationen
sowie den entsprechenden Geneh-
migungsantrag finden Sie unter

www.kvb.de in der Rubrik Abrech-
nung/Nichtérztliche Praxisassistenz.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
089/57093-40010
089/57093-400 11
Abrechnungsberatung@kvb.de

Telefon
Fax
E-Mail

Vergiitung von Meldungen
an klinische Krebsregister

In Deutschland werden derzeit fla-
chendeckend klinische Krebsregis-
ter aufgebaut. Anders als bislang
werden diese bundesweit einheit-
lich nicht nur mit Informationen zur
Diagnose, sondern auch mit Hinwei-
sen zur Therapie und deren Verlauf
gespeist.

Zu den Aufgaben der klinischen
Krebsregister gehort insbesondere
die moglichst lickenlose Erfassung
und Auswertung der Daten lber
das Auftreten, die Behandlung und
den Verlauf von Krebserkrankun-
gen in der ambulanten und statio-
naren Versorgung. Der so entste-
hende ,,Datenschatz“ soll dazu ge-
nutzt werden, die Behandlung von
Krebserkrankungen weiter zu ver-
bessern. Die Krebsregister werden
Uberwiegend aus Mitteln der Gesetz-
lichen Krankenversicherung finan-
ziert. Wie und in welchen Zeitab-
standen die Meldungen erfolgen
sollen, wird in den Landeskrebsre-
gistergesetzen festgelegt. Das Baye-
rische Krebsregistergesetz soll des-
halb novelliert werden. Danach wer-
den Arzte berechtigt und kiinftig
wohl auch dazu verpflichtet sein,
die geforderten Daten zur Verfii-
gung zu stellen. Die Meldung erfolgt
jeweils durch den Arzt, der die Er-
krankung feststellt und/oder den
Patienten behandelt. Zudem geht
es um Verlaufsdaten Uber einen
Zeitraum von flnf Jahren. Dazu ge-
hoéren Angaben zu Rezidiven und
dariiber, wenn der Patient verstirbt.

Bei der Meldung muss bertcksich-
tigt werden, dass derzeit fir die
Ubermittlung der Krankenkassen-
angabe und der Versichertennum-
mer noch eine Rechtsgrundlage
fehlt und der meldende Arzt daher
eine Einverstandniserklarung des
Patienten einholen lassen sollte.
Wir gehen davon aus, dass diese
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Hurde mit der Novellierung des Bay-
erischen Krebsregistergesetzes be-
seitigt wird.

Bei der Erstdiagnose kann es sein,
dass der niedergelassene Arzt und
das Krankenhaus den Tumor melden.
Dabei ist es wichtig, dass sich Arz-
te und Krankenhauser in ihren Arzt-
beziehungsweise Entlassbriefen ge-
genseitig Uber die erfolgten Meldun-
gen an ein Krebsregister informie-
ren, um unndtige Doppelmeldungen
zu vermeiden. Der Arzt, der dann
ohne weitergehenden Sachgehalt
eine zuséatzliche Meldung abgibt, hat
keinen Vergiitungsanspruch. Arzte
und Krankenhduser erhalten fiir Mel-
dungen an die Landeskrebsregister
eine einheitliche Vergiitung. Ausge-
nommen ist eine Vergutung von Mel-
dungen nicht-melanotischer Haut-
krebsarten und ihrer Friihstadien.
Die Abrechnung erfolgt nach derzei-
tigem Informationsstand direkt tber
das Krebsregister und ist voraus-
sichtlich ab Herbst 2015 méglich.

Die Verglitungsvereinbarung gilt
rickwirkend ab Januar 2015. Je
nach Meldeinhalt erhalten der Arzt
oder das Krankenhaus zwischen
vier und 18 Euro. Sofern ein Arzt
bereits in 2014 entsprechende Mel-
dungen abgegeben und dafiir keine
Vergutung erhalten hat, kann er
hierfiir riickwirkend noch eine Er-
stattung nach der obigen Regelung
einfordern. Die Krebsregister erhal-
ten das Geld jeweils von der Kran-
kenkasse des Patienten, dessen
Daten ein Arzt oder Krankenhaus
gemeldet hat. Weitere Informatio-
nen finden Sie unter www.kvb.de.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail Abrechnungsberatung@kvb.de

ABRECHNUNG
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Vertragsarztstempel und
Kassenrezept

Bitte beachten Sie folgende Mindest-
angaben beim Vertragsarztstempel
(Gesamtvertrage):

B Vor-und Nachname des Vertrags-
arztes

B Vor- und Nachname der Partner
einer Berufsausiibungsgemein-
schaft (BAG)

B Bei MVZ: Angabe des Arztlichen
Leiters mit Vor- und Nachname
mit Zusatz , Arztl. Leiter* ausrei-
chend

B Art der BAG (Gemeinschafts-
praxis oder MVZ)

B Praxisanschrift, Telefon- und
gegebenenfalls Faxnummer

B Betriebsstattennummer

Folgende Angaben sind zuséatzlich
auf dem Muster 16 (Kassenrezept)
oder Muster 16a bay (Sprechstun-
denbedarfsrezept) erforderlich, so-
weit diese nicht bereits im Vertrags-
arztstempel enthalten sind:

B Vorname der verschreibenden
Person

B Nachname der verschreibenden
Person

B Berufsbezeichnung der ver-
schreibenden Person

Unter www.kvb.de in der Rubrik
Verordnungen/Verordnung Aktuell
finden Sie ausfiihrliche Informatio-
nen. Antworten auf Detailfragen
finden Sie auch in unseren FAQ.
AuBerdem wurde die Ausfillhilfe
fur das Muster 16 angepasst.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -400 31
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de
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Grunes Rezept

Ab sofort enthalt das Griine Rezept
den Hinweis: ,Dieses Rezept kdn-
nen Sie bei vielen gesetzlichen
Krankenkassen zur Voll- oder Teil-
erstattung als Satzungsleistung
einreichen.“ Noch vorhandene
»alte“ Griine Rezepte kdnnen aufge-
braucht werden.

Nicht rezeptpflichtige Arzneimittel
sind seit Anfang 2004 aus der Er-
stattungspflicht der Gesetzlichen
Krankenversicherung (GKV) ausge-
schlossen. Sie sind oftmals das
Praparat der ersten Wahl und damit
ein wesentlicher Bestandteil lhrer
arztlichen Behandlung.

Seit Inkrafttreten des GKV-Versor-
gungsstrukturgesetzes am 1. Janu-
ar 2012 dirfen die Krankenkassen
die Erstattung nicht verschreibungs-
pflichtiger Arzneimittel als Satzungs-
leistung anbieten. Davon machen
viele Krankenkassen mithilfe des
,Griinen Rezepts“ Gebrauch.

Wie Sie das Griine Rezept richtig ein-
setzen, lesen Sie unter www.kvb.de

in der Rubrik Verordnungen.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -400 31
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de

WSV seit 1. Juli 2015
»~scharf geschaltet*

Bitte beachten Sie, dass die Wirk-
stoffvereinbarung (WSV) ab dem
Quartal 03/2015 Priifrelevanz hat.
Wie von Beginn an von uns kommu-
niziert, ist die vereinbarte Zeit der
Ubergangsquartale, die Ihnen als
Um- oder Einstellungsphase gedient
hat, damit beendet. Denken Sie des-
halb bitte beim Ausstellen einer Arz-
neimittelverordnung hinsichtlich der
Gesamtzielerreichung ab sofort im-
mer an Generika, Leitsubstanzen
und Rabattvertrage!

Ausfiihrliche Informationen finden
Sie auch unter www.kvb.de in der
Rubrik Verordnungen/Arzneimittel/
Wirkstoffpriifung.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031
E-Mail  Verordnungsberatung@kvb.de

Wirkstoffvereinbarung:
»Arbeitslisten*

Zu jedem einzelnen Generikaziel fin-
den Sie unter www.kvb.de in der
Rubrik Verordnungen/Arzneimittel/
Wirkstoffpriifung eine , Arbeitsliste*.
Die Listen helfen lhnen, Generika
von Originalen zu unterscheiden,
sofern Ihnen lhre Arzneimittelsoft-
ware diese Information nicht be-
reits liefert.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de
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Impfschutz

vervollstandigen

Grundséatzlich darf eine Impfung bis
zum vollendeten 18. Lebensjahr
nachgeholt beziehungsweise der
Impfschutz vervollstandigt werden
(Paragraf 11 Absatz 2, Schutzimp-
fungs-Richtlinie). Von diesem Grund-
satz ausgehend, gibt es folgende
Ausnahmen:

B Influenza, nasal
B Pneumokokken
B Rotavirus

Ausflihrliche Informationen finden
Sie unter www.kvb.de in der Rubrik

Verordnungen/Verordnung Aktuell.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -400 31
E-Mail  Verordnungsberatung@kvb.de

Nasale Grippeimpfung

Die nasale Grippeimpfung ist nur
fur Kinder im Alter von zwei bis ein-
schlieBlich sechs Jahren mit erhoh-
ter gesundheitlicher Gefahrdung
abrechenbar. Das Gleiche gilt fir
die Verordnungsfahigkeit des Impf-
stoffs (Muster 16). Eine erhohte ge-
sundheitliche Gefédhrdung bezieht
sich zum Beispiel auf:

B chronische Krankheiten der
Atmungsorgane (inklusive Asth-
ma und COPD)

B chronische Herz-Kreislauf-,
Leber- und Nierenkrankheiten

B Diabetes und andere Stoffwech-
selkrankheiten

B Multiple Sklerose mit durch In-
fektionen getriggerten Schiiben
sowie weitere in der Schwere
vergleichbare chronische neuro-
logische Krankheiten, die zu res-
piratorischen Einschrankungen
flhren kénnen

B Personen mit angeborenen oder
erworbenen Immundefekten mit
T- und/oder B-zelluldrer Rest-
funktion

B HIV-Infektion

Kinder mit Grunderkrankung, die
alter als sechs Jahre sind, bekom-
men den Standardgrippeimpfstoff
aus dem Sprechstundenbedarf und
die Abrechnung kann Uber die KV
erfolgen.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -400 31
E-Mail  Verordnungsberatung@kvb.de

VERORDNUNGEN

Toujeo® - U-300-
Formulierung

Zwischenzeitlich gibt es Rabattver-
trége fir das Praparat Toujeo® (In-
sulin glargin Formulierung mit 300
Einheiten). Damit besteht auch bei
dem Analoginsulin Toujeo® eine Kos-
tenneutralitat zur Therapie mit Hu-
maninsulinen, sodass die Ausnah-
mekriterien fur Patienten mit Dia-
betes Typ 2 nicht gelten.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -400 31
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de
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Sincronium® - Bewertung des GKV-Spitzenverbands

Mit der Markteinfiihrung von Sincro-
nium® der Firma Hexal am 1. Juli 2015
steht in Deutschland ein Préparat
zur Verfligung, das einen dreifachen
Schutz - in einer Kapsel vereint -
zur Sekundarpravention kardiovas-
kularer Ereignisse verspricht. Darin
enthalten sind der Lipidsenker
Atorvastatin, Acetylsalicylsdure
und Ramipril.

Der GKV-Spitzenverband hat die fol-
gende Einschatzung der Wirtschaft-
lichkeit des Arzneimittels mitgeteilt:

,Der GKV-Spitzenverband sieht eine
Verordnung von Sincronium® in der
Regel als unwirtschaftlich an und hat
die Krankenkassen in einem Rund-
schreiben dariiber informiert.

Grund fiir diese Einschétzung war
zum einen das Anwendungsgebiet
gemélB Fachinformation, in der eine
Anwendung als Substitutionsthera-
pie nur bei erwachsenen Patienten
zur Sekundérprophylaxe kardiovas-
kulérer Ereignisse angezeigt ist, so-
lange diese bei gleichzeitiger Gabe
der Monopréparate in dquivalenten
therapeutischen Dosen ausreichend
eingestellt sind. Unter dieser Vor-
aussetzung wurden die Tagesthera-
piekosten der einzelnen jeweils fest-
betragsgeregelten Wirkstoffe mit
den Tagestherapiekosten von Sin-
cronium® verglichen. Die Verwen-
dung von Sincronium® verursacht
ausgehend vom aktuellen Listen-
preis in Hohe von 97,70 Euro fiir die
N3-Packung Tagestherapiekosten
von zirka 93 Cent, was dem Dreifa-
chen der Tagestherapiekosten der
Monopréparate entspricht.

Weiterhin ist der Fachinformation kein
Hinweis zu entnehmen, dass die Ver-
wendung von Sincronium® zu einer
patientenrelevanten Verbesserung
in der Erreichung des Therapieziels

KVB INFOS 9/2015

der Vermeidung kardiovaskulérer Er-
eignisse fihrt.

Insofern betrachten wir das Arznei-
mittel als von § 16 der Richtlinie
nach § 92 Abs. 1 Satz 2 Nr. 6 SGB V
(Arzneimittel-Richtlinie) umfasst.“

Bitte beriicksichtigen Sie diese Ein-
schatzung des GKV-Spitzenverbands
vor einer Verordnung des Préaparats
Sincronium®, um gegebenenfalls
Rickforderungsantrage der Kran-
kenkassen zu vermeiden.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -400 31
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de

Enterale Ernahrung

Zur enteralen Erndhrung gehoren -
gemaB der Arzneimittel-Richtlinie -
folgende diatetische Lebensmittel:

B Aminosduremischungen und Ei-
weiBhydrolysate fiir besondere
medizinische Zwecke, die nicht
zur alleinigen Erndhrung geeig-
net sind,

B Elementardiaten (Trinknahrung)
und Sondennahrung, die als ein-
zige Nahrungsquelle geeignet
sind. Diese werden nochmals in
Standard- und Spezialprodukte
- krankheitsadaptiert fiir be-
stimmte Indikationen wie Anpas-
sung an Niereninsuffizienz oder
Malassimilationssyndrome - un-
terteilt.

Diese Produkte sind nach den Be-

stimmungen der Arzneimittel-Richt-
linie in medizinisch notwendigen Fal-
len ausnahmsweise verordnungsfa-

hig.

Wir empfehlen, eine enterale Ernédh-
rung nicht unter ihrer Produktbe-
zeichnung zu verordnen, sondern
vielmehr als ,,Standardtrinknahrung
oder Standardsondennahrung, nor-
mo- beziehungsweise hochkalorisch,
téglicher Kalorienbedarf: xx kcal*
mit Angabe des Versorgungszeit-
raums. Der Lieferant trifft die Aus-
wahl des wirtschaftlichsten Produkts.

Ausflihrliche Informationen finden
Sie unter www.kvb.de in der Rubrik

Verordnungen/Verordnung Aktuell.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093-400 31
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de
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Mangelhafte Arzneimittel-
studien - Zulassungen ruhen

Aufgrund mangelhafter Studien aus
Indien ruhen seit 21. August 2015
weitere Zulassungen mehrerer Arz-
neimittel. Als erste Behdrde in Euro-
pa hatte das Bundesinstitut fiir Arz-
neimittel und Medizinprodukte
(BfArM) im Dezember 2014 nach
Bekanntwerden der Vorwiirfe ge-
gen GVK Biosciences das Ruhen
von rund 80 Zulassungen angeord-
net (siehe Verordnung Aktuell vom
18. Dezember 2014). Diese Anord-
nung bleibt weiterhin giiltig.

Das BfArM verdffentlicht die Liste
der betroffenen Arzneimittel unter
www.bfarm.de/SharedDocs/Down-
loads/DE/Arzneimittel/Pharmakovi-
gilanz/Risikoinformationen/Risiko
BewVert/g-1/GVK/gvk-bioscience-
liste-am.htm/

Eine Inspektion beim Forschungs-
dienstleister GVK Biosciences in
Hyderabad (Indien) hat gravierende
Méngel in der Durchfiihrung von Bio-
aquivalenzstudien fir die Zulassung
von Generika aufgezeigt. Es existiert
der Verdacht, dass relevante Studien-
parameter vorsatzlich gefélscht wur-
den, was einen massiven VerstoB
gegen die Good Clinical Practice
(GCP) darstellt. Wegen der Schwere
und der Systematik dieser Mangel
kénnen diese Biodquivalenzstudien
nach Ansicht des BfArM nicht wei-
ter als Zulassungsgrundlage akzep-
tiert werden.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -400 30
Fax 089 /57093 -40031
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de

Herstellung von

Arzneimitteln

Die Regierung von Oberbayern hat
den Begriff ,,Rekonstitution” von Arz-
neimitteln konkretisiert. Rekonsti-
tution eines Fertigarzneimittels zur
Anwendung am Menschen ist die
Uberfiihrung in seine anwendungs-
féahige Form unmittelbar vor seiner
Anwendung. Wir haben unsere Ver-
offentlichung in Verordnung Aktuell
vom Juni 2014 entsprechend ange-
passt.

Die Rekonstitution von Arzneimit-
teln ist nicht anzeigepflichtig!

Ausfiihrliche Informationen finden
Sie unter www.kvb.de in der Rubrik
Verordnungen/Verordnung Aktuell.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031

E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de

VERORDNUNGEN

Patientenhinweis zum
Wirtschaftlichkeitsgebot

Unter www.kvb.de in der Rubrik
Verordnungen/Patientenhinweise
finden Sie einen neuen Hinweis
zum Herunterladen, in dem lhren
Patienten die Begriffe ,,aut-idem®,
»Rabattvertrag” und ,Kostenerstat-
tung im Einzelfall“ und deren Be-
deutung erklart werden.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089/57093-40031

E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de
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ALLGEMEINES

Krankenhauseinweisungs-
Richtlinie

Am 30. April 2015 ist die Neufas-
sung der Krankenhauseinweisungs-
Richtlinie gegen den Widerstand
der Vertragsarzteschaft in Kraft ge-
treten. Vertragsarzte miissen kiinf-
tig vor Ausstellung einer Kranken-
hauseinweisung alle ambulanten Be-
handlungsangebote als Alternative
prifen, unabhéngig davon, ob sie
Kenntnis davon haben. Damit haben
sich die Prifverpflichtungen fir die
Vertragséarzte im Vergleich zu friher
verscharft.

Zur Auslegung der neugefassten
Richtlinie haben wir die bayerischen
Krankenkassenverbdnde um eine
Stellungnahme gebeten. Diese teil-
ten uns mit, dass nach wie vor Pa-
ragraf 39 Absatz 1 Satz2 SGBV
gilt, das heiBt, die finale Entschei-
dung Uber die stationédre Aufnahme
hat das jeweilige Krankenhaus zu
treffen. Somit bestehe keine Re-
gressgefahr fiir bayerische Ver-
tragsarzte. Nach wie vor gilt aber
der Grundsatz ,,ambulant vor statio-
nar“ und die Vertragséarzte haben
deshalb - wie in der Vergangenheit
auch - alternative ambulante Be-
handlungsangebote im Rahmen ih-
rer Moglichkeiten zu bertcksichti-
gen.

Bei Fragen erreichen Sie unseren
Experten Stefan Schlosser unter

Telefon 09 11 /946 67 -2 03
Fax 089/57093-400 11
E-Mail Abrechnungsberatung@kvb.de
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MDK: Umschlagverfahren
und Datenschutz

Das bisher von einigen Krankenkas-
sen angewandte sogenannte Um-
schlagverfahren, bei dem fiir den
Medizinischen Dienst der Kranken-
kassen (MDK) bestimmte Unterla-
gen in einem verschlossenen Um-
schlag mit dem Hinweis ,nur vom
MDK zu 6ffnen“ angefordert und
Uber die Krankenkassen an den
MDK weitergeleitet werden, wurde
von der Bundesbeauftragten fiir
den Datenschutz (BfDI) moniert.

Die bundesunmittelbaren Kranken-
kassen sind daher aufgefordert,
kiinftig nur noch einen an den MDK
adressierten Umschlag zuzusen-
den. Fiir bayerische Krankenkas-
sen ist das Umschlagverfahren da-
gegen nach Auskunft des bayeri-
schen Datenschutzbeauftragten
noch méglich.

Ab 1. Januar 2016 ist eine Neurege-
lung des Paragrafen 276 SGB V ge-
plant, wonach die Vertragséarzte
und -psychotherapeuten verpflich-
tet werden sollen, fiir den MDK be-
stimmte Unterlagen mit versicher-
tenbezogenen Daten ausschlieBlich
unmittelbar an den MDK zu Gber-
mitteln.

Bis zu einer entsprechenden Geset-
zesanderung ist es aus Sicht der
KVB moglich, beide Verfahren an-
zuwenden.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail  Abrechnungsberatung@kvb.de
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Akutsituationen im Arztlichen Bereitschaftsdienst

Ein Akut- oder Notfall im Bereit-
schaftsdienst ist immer wieder eine
Herausforderung. Frischen Sie in kiir-
zester Zeit lhre Kenntnisse Uber die
wichtigsten medizinischen und orga-
nisatorischen Komponenten der Akut-
und Notfallversorgung auf. Unser Se-
minarkonzept ist lernzielorientiert,
kompakt und an der Praxis ausgerich-
tet. Wir fiihren die Module in Zusam-
menarbeit mit der Bayerischen Lan-
desarztekammer, Akademie fir arzt-
liche Fortbildung, und der Arbeits-
gemeinschaft der in Bayern tatigen
Notarzte agbn e.V. (Modul I) durch.

Sie profitieren von:

B Zielgruppenorientierung

B aktuellen, umsetzbaren Losungen
statt Schubladenkonzepten

B praktischem Reanimationstrai-
ning in Kleinstgruppen (Modul )

B erfahrenen arztlichen Referen-
ten und Tutoren

B Fortbildungspunkten

B umfangreichen Zusatzinformatio-
nen und Tipps in den Seminaren

Teilnehmen kénnen:

B Vertragsarzte, die sich fir die
Bereitschaftsdienste entspre-
chend fortbilden m&chten

B Nichtvertragsarzte, die als Ver-
treter beziehungsweise im Rah-
men von Erméachtigungen am
Bereitschaftsdienst teilnehmen
méochten (BDO-KVB)

B alle interessierten Arzte, die sich
effizient auf das richtige Handeln
in Notfallsituationen vorbereiten
mochten

Modul |

B kardiozirkulatorische Notfalle

B Wichtiges, Richtiges und Hilf-
reiches zur Reanimation

B Richtlinien der Bundeséarztekam-
mer und des European Resusci-
tation Council (ERC 2010)

B Versorgungsalgorithmen,
Checklisten

B Reanimationstraining (BLS/ALS)
an Simulatoren in Kleingruppen,
individuelle Fallsimulation

Fortbildungspunkte: 10
Teilnahmegebiihr: 90 Euro
Uhrzeit: 9.00 bis 16.15 Uhr

Termine Modul [:

W 26. September 2015,
KVB Nirnberg

B 28. November 2015,
KVB Augsburg

Modul Il

B Beurteilung des kindlichen
Zustands

B typische Akut- und Notfélle bei
Kindern, Fallbesprechungen

B Atemwegserkrankungen und
Atemwegsverlegung bei Kindern

B Vergiftungen und Ingestionsunfalle

B typische Verletzungen, Verbren-
nungen/Verbrihungen im
Kindesalter

Fortbildungspunkte: 3
Teilnahmegebiihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.30 Uhr

Termine Modul Il:
B 30. September 2015,
KVB Augsburg
B 14, Oktober 2015, KVB Niirnberg

Modul 111

B wichtige Aspekte zur Durchfiih-
rung der Leichenschau

B interessante Kasuistiken aus
dem Bereitschaftsdienst

B Informationen zu Abrechnung
und Formularen im Bereit-
schaftsdienst

Fortbildungspunkte: 3
Teilnahmegebiihr: 40 Euro
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Uhrzeit: 17.00 bis 20.40 Uhr
Termine Modul lll:
B 28. Oktober 2015,
KVB Augsburg
B 4. November 2015,
KVB Wirzburg
B 2. Dezember 2015,
KVB Nirnberg

Modul IV (fakultatives Modul)

B Symptom Bauchschmerz, akutes
Abdomen - wo lauern die
Fallstricke?

B bereitschaftsdienstrelevante
psychiatrische Akut- und
Notfélle, effektive Strategien,
rasche und sichere Bewaéltigung

B Sepsis - auBerklinische
Diagnose und was ist zu tun?

Fortbildungspunkte: 4
Teilnahmegebihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.40 Uhr

Termine Modul IV:
B 18. November 2015,
KVB Nirnberg

Neu: Modul V (Repetitorium)

B Ausristung im Bereitschafts-
dienst

B taktisches Vorgehen beim
Hausbesuch

B Management der Bereitschafts-
praxis

B telefonische Beratung und ihre
Tucken

B |nfektion und Hygiene

B Kommunikationsregeln im
Bereitschaftsdienst

B symptomorientiertes Handeln
an Fallbeispielen

B Rechtliches

Fortbildungspunkte: 6

Teilnahmegebiihr: 85 Euro
Uhrzeit: 9.00 bis 14.00 Uhr
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SEMINARE

Termine Modul V:

W 23. September 2015,
KVB Nirnberg
(Achtung:

Uhrzeit 16.00 bis 21.00 Uhr)

B 17. Oktober 2015,
KVB Bayreuth

B 7. November 2015,
KVB Nirnberg

B 21. November 2015,
KVB Augsburg

KVB INFOS 9/2015

Sicher im Bereitschafts-
dienst und beim Hausbesuch

Forderndes, aggressives und sogar
gewalttatiges Verhalten gegenuber
Arzten kommt leider haufiger vor
als gemeinhin angenommen. Gera-
de bei Hausbesuchen, zum Beispiel
im Rahmen des Arztlichen Bereit-
schaftsdienstes, konnen immer
wieder schwierige Situationen auf-
treten. Wahrend Rettungsdienst
und Polizei im Team agieren, sind
Arzte méglichen Eskalationen meist
allein und unvorbereitet ausgesetzt.

Stellen Sie sich auf potenziell ge-
fahrliche Situationen ein und lernen
Sie, diese bereits im Vorfeld zu er-
kennen und zu vermeiden. Uben
Sie, deeskalierend zu kommunizie-
ren und trainieren Sie realistische
Eigenschutztechniken.

Themenschwerpunkte

B Pravention, Risikominimierung

B rechtliche Grundlagen

B Aufnahme und Analyse von
auffalligem Verhalten

B verbale Deeskalation

B Figenschutztechniken - einfach
anzuwenden

B praktische Ubungen (bitte
entsprechende Kleidung
berticksichtigen)

Fortbildungspunkte: 4
Teilnahmegebiihr: 40 Euro

Termine

16. September 2015, KVB Niirnberg
17.00 bis 20.30 Uhr

14. Oktober 2015, KVB Wiirzburg
17.00 bis 20.30 Uhr



Notfalltraining fiir das Praxisteam

Einen Notfall in der Praxis wiinscht
sich keiner. Doch was ist zu tun, wenn
er plétzlich eintritt? Zielgerichtet
und berufsgruppentbergreifend brin-
gen wir in unserem Seminar alle not-
wendigen Informationen auf den
Punkt. Strukturiert werden Arzte und
ihr Team auf typische Notfallsituati-
onen vorbereitet. Sie erlernen profes-
sionelle Lésungswege und Versor-
gungsstrategien nach den aktuellen
Richtlinien. Die Zeit bis zum Eintref-
fen des Notarztes konnen Sie opti-
mal Uberbriicken. Das ausfiihrliche,
individuelle Training an modernen
Simulatoren ist die entscheidende
Komponente, in der Sie notfallme-
dizinisch relevante Aspekte heraus-
arbeiten. Gerne berlcksichtigen wir
dabei lhre Praxisschwerpunkte.

Wir fihren die Seminare in Zusam-
menarbeit mit der Bayerischen Lan-
desarztekammer, Akademie fir arzt-
liche Fortbildung, und der Arbeits-
gemeinschaft der in Bayern tatigen
Notérzte agbn e.V. durch. Die Ver-
anstaltungen sind QM-konform und
entsprechen den Forderungen der
Bundesarztekammer und des Ge-
meinsamen Bundesausschusses an
die jahrlich erforderliche Notfall-
schulung fur Arztpraxen.

Teilnehmen kénnen Arzte und de-
ren medizinische Fachangestellte
(Praxisteam).

Themenschwerpunkte

B Erkennen von und Verhalten in
Notfallsituationen

B Notfallmanagement

B Erstversorgung bis zum
Eintreffen von Rettungsdienst
und Notarzt

B Vorgehensweisen

B Theorie und Praxis der kardio-
pulmonalen Reanimation bei
Erwachsenen

B alternatives Airwaymanagement

B Einsatz von Automatisierten
Externen Defibrillatoren (AED) in
der Praxis

B individuelle Fallsimulationen

Gerne passen wir spezifische Inhalte
im Training Ihren individuellen Wiin-
schen an!

Fortbildungspunkte: 7
Teilnahmegebiihr: 95 Euro (je Teil-
nehmer)

(Je Samstag zwei getrennte Veran-
staltungen. Sie buchen ein Seminar
entweder am Vormittag oder am
Nachmittag.)

Termine

10. Oktober 2015, KVB Wiirzburg
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

24. Oktober 2015, KVB Bayreuth
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

SEMINARE

Die Teilnehmerzahl in den Fortbil-

dungsseminaren ist begrenzt. Eine
schriftliche Anmeldung ist grund-

satzlich erforderlich unter:

Fax 089 /57093 -40021

Weitere Informationen zur Fortbildung
erhalten Sie unter

Telefon 0 89 / 570 93 - 88 89 oder
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung/Akutsituationen
im Bereitschaftsdienst.
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SEMINARE

Die nachsten Seminartermine der KVB

Hinweis

Bitte beachten Sie, dass die neben-
stehenden Seminare nur eine Aus-
wahl aus dem umfassenden Seminar-
programm der KVB darstellen.

Informationen zu Seminaren
erhalten Sie von unseren Mitarbei-
tern unter der Telefonnummer
089/57093-40020

Informationen zu Qualitatszirkeln
(QZ) erhalten Sie von unseren Mit-
arbeitern unter der Telefonnummer
0911 /946 67-221
0911 /94667 -336

Online-Anmeldung im Internet
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung.

Anmeldeformulare und weitere
Seminare finden Sie in unserer
Seminarbroschiire und im Internet
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung.

Fax: 089 /57093 -40021

Gebiihr

Die Seminare sind zum Teil gebiih-
renpflichtig und in ihrer Teilnehmer-
zahl begrenzt.

Fortbildungspunkte

Bei der Teilnahme an unseren Semi-
naren sammeln Sie auch Fortbil-
dungspunkte. Die jeweilige Anzahl
konnen Sie bei lhrer Seminaranmel-
dung erfragen.
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Seminare

Grundlagenwissen KV-Abrechnung - operative tétige Facharzte

Grundlagenwissen KV-Abrechnung - Haus- und Kinderéarzte

Kooperationen - mit der Praxis in die Zukunft
DMP-Fortbildungstag flir Hausarzte (ohne Asthma/COPD)
Griinder-/Abgeberforum Psychotherapeuten

Abrechnungsworkshop Nervenérzte, Neurologen, Psychiater,
Kinder- und Jugendlichenpsychiater

Abrechnungsworkshop Urologen

Betriebswirtschaftliche Grundlagen fiir den Vertragsarzt
Abrechnungsworkshop Hausérzte mit hausarztlichen Kinderarzten

Abrechnungsworkshop Internisten mit Schwerpunkt und fachéarztliche Internisten

Alles rund ums Arbeitsrecht
Datenschutz in der Praxis
Abrechnungsworkshop Chirurgen

Fortbildung Geriatrie
Arztinnen in der vertragsarztlichen Versorgung

Abrechnungsworkshop Hautérzte

Arztinnen in der vertragsarztlichen Versorgung

Grundlagenwissen KV-Abrechnung - konservativ tatige Facharzte
Hautkrebsscreening
MVZ oder Berufsausiibungsgemeinschaft?

QM-/QZ-Seminare
Grundlagen Aufbereitung von Medizinprodukten

Lokales Moderatorentreffen

Kompaktkurs fiir arztliche QZ-Moderatoren


http://www.kvb.de/service/fortbildung/
http://www.kvb.de/service/fortbildung/
http://www.kvb.de/service/fortbildung/
http://www.kvb.de/service/fortbildung/

Zielgruppe

Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxisinhaber
Praxisinhaber
Praxisinhaber

Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxisinhaber
Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxisinhaber
Praxisinhaber und -mitarbeiter
Praxismitarbeiter

Praxisinhaber

Arztinnen mit Interesse
an einer Niederlassung

Praxismitarbeiter

Praxisinhaber und Arztinnen mit
Interesse an einer Niederlassung

Praxismitarbeiter
Praxisinhaber
Praxisinhaber

Zielgruppe
Praxisinhaber und -mitarbeiter
QZ-Moderatoren

Arzte, die einen Qualitatszirkel
grinden oder Ubernehmen mochten

Teilnahme- Datum

gebiihr
kostenfrei  23. September 2015

kostenfrei  23. September 2015
kostenfrei 7. Oktober 2015

kostenfrei  23. September 2015
75,-Euro  26. September 2015
kostenfrei  26. September 2015

kostenfrei  29. September 2015
kostenfrei  30. September 2015

kostenfrei  30. September 2015

kostenfrei 13. Oktober 2015
kostenfrei 14. Oktober 2015
kostenfrei 15. Oktober 2015
kostenfrei  30. September 2015
kostenfrei 7. Oktober 2015
kostenfrei 7. Oktober 2015
kostenfrei 8. Oktober 2015
kostenfrei 7. Oktober 2015
kostenfrei 7. Oktober 2015
kostenfrei 8. Oktober 2015
190,- Euro 9. Oktober 2015

10. Oktober 2015
kostenfrei 13. Oktober 2015
kostenfrei 14. Oktober 2015
kostenfrei 14. Oktober 2015
kostenfrei 14. Oktober 2015

160,- Euro 14. Oktober 2015

kostenfrei 14. Oktober 2015
Teilnahme- Datum
gebiihr

75,- Euro  30. September 2015
75,- Euro 21. Oktober 2015
kostenfrei 21. Oktober 2015

110,- Euro 24. Oktober 2015

Uhrzeit

15.00 bis 18.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

15.00 bis 19.00 Uhr
10.00 bis 13.00 Uhr
10.00 bis 16.00 Uhr

14.00 bis 17.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
14.00 bis 17.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr
14.00 bis 17.00 Uhr

15.00 bis 17.30 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
14.00 bis 17.00 Uhr

15.00 bis 19.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr
16.00 bis 19.00 Uhr

15.00 bis 18.30 Uhr
9.00 bis 17.30 Uhr

18.00 bis 21.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr

13.00 bis 21.00 Uhr

15.00 bis 17.30 Uhr
Uhrzeit

14.30 bis 18.30 Uhr
14.30 bis 18.30 Uhr

16.00 bis 20.00 Uhr
9.00 bis 18.00 Uhr

SEMINARE

Veranstaltungsort
(KVB-Bezirksstelle)

Minchen

Straubing
Minchen

Wirzburg
Bayreuth
Miinchen

Wirzburg
Straubing

Bayreuth

Wirzburg
Straubing
Nirnberg

Bayreuth
Augsburg

Bayreuth
Nirnberg

Straubing
Nirnberg
Minchen

Minchen

Minchen

Augsburg
Augsburg

Minchen
Bayreuth
Straubing

Veranstaltungsort
(KVB-Bezirksstelle)

Wirzburg
Regensburg

Nirnberg

Minchen
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Die nachsten
Zahlungstermine

12. Oktober 2015
Abschlagszahlung September 2015

30. Oktober 2015
Restzahlung 2/2015

10. November 2015
Abschlagszahlung Oktober 2015

10. Dezember 2015
Abschlagszahlung November 2015

* Abschlagszahlungen im Notarztdienst wegen
individueller Berechnung zirka fiinf Tage spéater
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Abrechnungsabgabe fiir das Quartal 3/2015

Bitte Ubermitteln Sie uns lhre Ab-
rechnung fiir das 3. Quartal 2015 bis
spatestens Montag, den 12. Okto-
ber 2015, online liber das KVB-Mit-
gliederportal ,,Meine KVB*, liber den
Kommunikationskanal KV-Connect
oder Uber die Telematik-Plattform
der KVen D2D (Doctor-to-Doctor).
Gerne konnen Sie uns Ihre Abrech-
nung und Unterlagen auch schon
friiher zusenden. Nahere Informati-
onen zur Online-Abrechnung finden
Sie unter www.kvb.de in der Rubrik
Praxis/Online-Angebote/Online-
Abrechnung.

Bitte Uberzeugen Sie sich vor der
Ubermittlung lhrer Abrechnung, dass
diese vollstandig und korrekt ist. Wir
empfehlen dazu die Durchsicht der
in Ihrer Praxissoftware durch das
KBV-Prifmodul erzeugten GNR-
Statistik (also der Aufstellung/Uber-
sicht aller abgerechneten Gebiihren-
nummern/Leistungspositionen) und
gegebenenfalls der Fallstatistik.
Dadurch verschaffen Sie sich einen
schnellen Uberblick und haben noch
die Moglichkeit, eventuell erforder-
liche Korrekturen oder Ergénzun-
gen vor der Ubermittlung der Ab-
rechnung vorzunehmen. Bitte be-
achten Sie weiterhin die personli-
che Leistungserbringung qualifikati-
onsgebundener Leistungen. Diese
Regelung ist insbesondere zu be-
achten bei angestellten Arzten, in
Berufsausibungsgemeinschaften
und Medizinischen Versorgungs-
zentren.

Sollten Sie trotzdem nach erfolgter
Ubermittlung Ihrer Abrechnung fest-
stellen, dass Sie noch einen nach-
traglichen Berichtigungs- oder Er-
ganzungswunsch haben, schicken
Sie uns lhren Anderungswunsch bit-
te sofort zu. Sofern uns |hr Wunsch
innerhalb eines Monats nach dem
offiziellen Abrechnungsabgabeter-

min erreicht, kénnen wir die Ande-
rungen noch aktuell in lhrer Abrech-
nung bericksichtigen.

Nach den aktuell giiltigen Abrech-
nungsbestimmungen der KVB (Pa-
ragraf 3 Absatz 3) gilt Folgendes:

(3) Eine nachtrégliche Berichtigung
oder Ergénzung eines bereits einge-
reichten Behandlungsfalles ist unbe-
schadet der Absétze 1 und 2 durch
den Vertragsarzt innerhalb eines
Monats nach Ablauf der von der KVB
zur Einreichung der Abrechnung fest-
gesetzten Frist zuldssig. Ausnahms-
weise kann die Abrechnung noch
nach dem Ende dieser Frist berichtigt
oder erganzt werden, wenn dies
B jnnerhalb eines Monats nach Er-
halt des Honorarbescheides und
der Richtigstellungsmitteilung be-
antragt wird,
B die eingereichte Abrechnung ob-
jektiv erkennbar unzutreffend ist
B die Nichtverglitung der betroffe-
nen Leistungen einen Honorar-
verlust zur Folge hétte, der einen
unverhéltnisméaBigen Eingriff in
den Vergiitungsanspruch des
Vertragsarztes darstellen wiirde.

Die Gesamtversion finden Sie unter
www.kvb.de in der Rubrik Service/
Rechtsquellen/Buchstabe ,,A*.

Anschrift fiir Korrekturwiinsche
(nach Paragraf 3 Absatz 3 Satz 1)
und/oder Korrekturantrage (nach
Paragraf 3 Absatz 3 Satz 2):

Kassenérztliche Vereinigung Bayerns
»Abrechnungskorrekturen®
WitschelstraBe 106

90431 Nirnberg

Zusatzliche Abrechnungsunter-
lagen auf dem Postweg:

Den Abrechnungsunterlagen muss -
neben lhrer online Gbermittelten


http://www.kvb.de/praxis/online-angebote/online-abrechnung/
http://www.kvb.de/praxis/online-angebote/online-abrechnung/
http://www.kvb.de/praxis/online-angebote/online-abrechnung/
http://www.kvb.de/service/rechtsquellen/a/
http://www.kvb.de/service/rechtsquellen/a/

Abrechnung - wie bisher die unter-
schriebene Sammelerklarung (bitte
das Quartal eintragen) einschlieBlich
notwendiger Unterlagen, wie bei-
spielsweise Krankenscheine Sozial-
hilfe, beigefiigt werden. Ein aktuel-
les Exemplar der Sammelerklarung
kénnen Sie unter www.kvb.de unter
Service/Formulare und Antrége/
Buchstabe ,,S“ herunterladen. Zur
besseren Ubersicht iiber die einzu-
reichenden Scheine steht lhnen das
Merkblatt ,,Besondere Kostentra-
ger® zur Verfugung. Eine ausfihrli-
che Beschreibung finden Sie unter
www.kvb.de in der Rubrik Abrech-
nung/Erstellung-Abgabe-Korrektur/
Besondere Kostentréger.

Achtung: Anderung bei Abrechnung
Jugendarbeitsschutz:

Einreichung der Untersuchungsbe-
rechtigungsscheine entféllt seit dem
Abrechnungsquartal 1/2015.

Anschrift fir Briefsendungen:
Kassenérztliche Vereinigung Bayerns
,Quartalsabrechnung*

93031 Regensburg

Anschrift fiir Pickchen/Pakete:
Kassenérztliche Vereinigung Bayerns
YorckstraBe 15

93049 Regensburg

Bitte vergessen Sie nicht, den Arzt-
stempel einschlieBlich der Betriebs-
stattennummer auf den eingereich-
ten Unterlagen sowie dem Briefum-
schlag anzubringen.

Sollten Sie ausnahmsweise die Frist
nicht einhalten konnen, haben Sie
die Moglichkeit, unter der E-Mail-
Adresse Terminverlaengerung@
kvb.de oder unter der Faxnummer
09 41 / 39 63 - 1 38 mit Begriindung
eine Verlangerung der Abgabefrist
zu beantragen.

Wichtig: Eine mdgliche Verlangerung
der Abgabefrist bezieht sich aus-
schlieBlich auf Ihre Abrechnung,
nicht auf die elektronische Doku-
mentation der Qualitdtssicherungs-
und Zusatzvereinbarungen der KVB.

Empfangsbestétigungen tber den
Erhalt Ihrer Abrechnungsunterlagen
erhalten Sie unter der Faxnummer
0941 /3963 -138.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail  Abrechnungsberatung@kvb.de

Notarzteinséatze liber emDoc
Eine Besonderheit stellt die Einrei-
chung und Abrechnung von Notarzt-
einsatzen Uber emDoc dar. Mit em-
Doc koénnen Sie lhre Félle laufend zur
Abrechnung einreichen. Alle bis zum
jeweiligen Abrechnungslauf einge-
reichten Félle werden berlicksichtigt.

Anders als bei der sonst erforderli-
chen Einreichung der handschriftlich
unterzeichneten Sammelerklarung

bestétigen Sie in emDoc auf elektro-
nischem Weg, dass Sie die Leistun-
gen personlich den Bestimmungen

entsprechend erbracht haben.

Bitte beachten Sie auch unsere ge-
sonderten Informationen zu emDoc
und zur ,Notarztdienst-Abrechnung*“
unter www.kvb.de in der Rubrik
Abrechnung/Erstellung-Abgabe-
Korrektur/Notarztdienst-Abrech-
nung.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -88088
Fax 089 /57093 -64925
E-Mail  emDoc@kvb.de
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Antrag auf Korrektur der
Abrechnung

Wir méchten Sie auf die Mdglich-
keit zur Abrechnungskorrektur hin-
weisen und an die damit verbunde-
nen Formalitdten erinnern.

GemaB Paragraf 3 Absatz 3 Satz 2
der Abrechnungsbestimmungen be-
steht seit 1. Juli 2011 in Einzelféllen
die Méglichkeit der Antragstellung
zur Abrechnungsberichtigung und/
oder -erganzung unter den Voraus-
setzungen, dass

B diese innerhalb eines Monats
nach Erhalt des Honorarbescheids
und der Richtigstellungsmittei-
lung beantragt wird,

B die eingereichte Abrechnung ob-
jektiv erkennbar unzutreffend ist
und

B dies die Nichtvergiitung von
Leistungen mit einem Honorar-
verlust zur Folge hatte, der einen
unverhaltnismaBigen Eingriff in
den Verglitungsanspruch des
Vertragsarztes beziehungsweise
-psychotherapeuten darstellen
wirde.

Ein unverhéltnismaBiger Eingriff in
den Vergilitungsanspruch eines Ver-
tragsarztes beziehungsweise -psy-
chotherapeuten ist gegeben, wenn
die Nichtvergiitung der betroffenen
Leistungen mehr als 300,- Euro be-
tragt.

Fir den Korrekturantrag fallen kei-
ne Bearbeitungsgebihren an.

Auf diese Weise lassen sich bereits
eingereichte GKV-Abrechnungen
erganzen (beispielsweise ausgeldst
durch Fehleintragungen oder Kor-
rekturen bei HzV-Abrechnungen).
Ausgeschlossen sind jedoch Kor-
rektursachverhalte, die der gelten-
den Vertrags- und Rechtslage wi-
dersprechen (zum Beispiel Abrech-
nungsausschlisse oder Fachge-
bietsgrenzen).
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Bitte nutzen Sie dieses Verfahren
insbesondere dann, wenn der Fall
schon abgerechnet wurde und im
Nachgang eine oder mehrere Leis-
tungen zu ergénzen sind (beispiels-
weise, wenn fiir einen HzV-Patien-
ten keine Einschreibung vorlag).

Durch das manuelle Abrechnungs-
korrekturverfahren wird ein unge-
wolltes Scheinsplitting verhindert,
das Uber eine Nachtragsabrechnung
innerhalb der néchsten Abrech-
nungsdatei gegebenenfalls moglich
ware. Dieses elektronische Verfah-
ren - Abrechnung als Nachtragsfall
mit der ndchsten Abrechnung - ist
nur dann anzuwenden, wenn ein
kompletter Fall nachtréaglich abzu-
rechnen ist.

Sofern die Frist und die weiteren
genannten Voraussetzungen gewahrt
sind, werden die Korrekturen durch-
gefiihrt, wobei wir eine schnellst-
mogliche Nachvergiitung mit einem
der nachsten Honorarbescheide im
Sinne der Mitglieder- und Service-
orientierung zum Ziel haben.

Néhere Ausfiihrungen zu den Vor-
aussetzungen, zur Begrindung, zur
Antragstellung allgemein sowie das
Formular ,,Korrektur der Abrech-
nung“ mit Kontaktdaten finden Sie
auch unter www.kvb.de in der Ru-
brik Abrechnung/Antrag Korrektur.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail  Abrechnungsberatung@kvb.de
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Abrechnung der GOP 05330 durch Facharzte fiir

Anasthesiologie

Der Einheitliche BewertungsmaBstab
(EBM) bestimmt, dass die GOP 05330
EBM fiir die Andsthesie/Kurznarko-
se bei zahnarztlichen und/oder
mund-, kiefer-, gesichtschirurgischen
Eingriffen ausschlieBlich unter den
in der Praambel 5.1, Nummer 8 und
10 EBM genannten Voraussetzun-
gen abrechnungsféhig ist.

Abrechnungsvoraussetzungen

nach Praambel 5.1 Nummer 8 EBM:

B Bei Kindern bis zum vollendeten
zwolften Lebensjahr, sofern we-
gen mangelnder Kooperationsfa-
higkeit und/oder durch den Ein-
griff bedingt eine andere Art der
Schmerzausschaltung nicht mog-
lich ist.

B Bei Patienten mit mangelinder
Kooperationsfahigkeit bei geisti-
ger Behinderung und/oder schwe-
rer Dyskinesie.

B Bei mund-, kiefer-, gesichtschir-
urgischen Eingriffen entsprechend
dem Abschnitt 31.2.8 EBM, so-
fern eine Behandlung in Lokal-
anasthesie nicht moglich ist.

nach Praambel 5.1 Nummer 10
EBM:

Mit Ausnahme der in der Praambel
5.1 Nummer 8 EBM genannten Indi-
kationen kénnen Narkosen in die-
sem Zusammenhang nur berechnet
werden, wenn Kontraindikationen
(zum Beispiel Allergien, Phobien, etc.)
gegen die Durchfiihrung des Ein-
griffs in Lokalanésthesie oder Analgo-
sedierung vorliegen.

Sind die oben genannten Voraus-
setzungen nicht erfillt oder ist auch
eine andere Art der Schmerzaus-
schaltung méglich, ist eine vertrags-
arztliche Abrechnung der GOP 05330
nicht méglich. In diesem Fall han-
delt es sich um eine privatarztliche
Leistung, die im Rahmen eines se-

paraten Behandlungsvertrags durch
den Patienten zu liquidieren ist.

Dokumentationspflicht in der
Abrechnung

Fir den Eingriff ist die entsprechen-
de ICD-Kodierung in der Abrech-
nung anzugeben. Zudem ist der An-
lass der Narkose als ICD-Kodierung
in der vertragsarztlichen Abrech-
nung anzuflihren (siehe Beispiel A).

Abrechnung bei Eingriffen entspre-
chend dem Abschnitt 31.2.8 EBM

Anders verhélt es sich bei Eingriffen
entsprechend dem Abschnitt 31.2.8
EBM. Hierbei ist es fir den Fach-
arzt fir Andsthesiologie wichtig zu
wissen, ob der kooperierende Ope-
rateur Uber die Kassenzahnérztliche
Vereinigung Bayerns (KZVB) oder
die KVB abrechnet. Sofern es sich
bei dem Operateur um einen Zahn-
arzt/Mund-, Kiefer-, Gesichtschirur-
gen handelt, der Gber die KZVB ab-
rechnet (der Anasthesist erhélt kei-
nen arztlichen Uberweisungsschein),
rechnet der Facharzt fiir Anésthesi-
ologie die Anésthesie/Narkose nach
der GOP 05330 ab. Hier setzt die
Praambel 5.1 Nummer 8 EBM fiir
die Abrechnung der GOP 05330 zu-
séatzlich voraus, dass die Behandlung
in Lokalandsthesie nicht moglich ist.
In den Fallen, in denen eine Behand-
lung in Lokalandsthesie gepriift und
ausgeschlossen wurde, ist die Anga-
be des entsprechenden OPS-Codes,
der nach Anhang 2 des EBM dem
Abschnitt 31.2.8 EBM (,Eingriffe der
Mund-, Kiefer-, Gesichtschirurgie)
zuzuordnen ware, auf dem Abrech-
nungsschein des Facharztes fir An-
asthesiologie ausreichend (siehe
Beispiel B).

Ebenfalls ist die entsprechende
ICD-Kodierung in lhren Unterlagen


http://www.kvb.de/abrechnung/erstellung-abgabe-korrektur/notarztdienst-abrechnung/
http://www.kvb.de/abrechnung/erstellung-abgabe-korrektur/notarztdienst-abrechnung/
mailto:Abrechnungsberatung%40kvb.de?subject=

zu dokumentieren. Wir empfehlen
Ihnen, die ICD-Kodierung zusatzlich
in lhrer Quartalsabrechnung anzu-
geben. Sofern eine Anédsthesie/
Narkose nach der GOP 05330 er-
bracht wird, obwohl die Behand-
lung in Lokalandsthesie moglich
ware, handelt es sich um eine pri-
vatérztliche Leistung, die nicht
Uber die vertragsarztliche Abrech-
nung vergltet werden kann.

Sollte der Mund-, Kiefer-, Gesichts-
chirurg den Eingriff dagegen tber
die KVB abrechnen (Anédsthesist er-
halt einen Uberweisungsschein des
Mund-, Kiefer-, Gesichtschirurgen),
so ist fur den Facharzt fir Anésthe-
siologie die dem Eingriff entspre-
chend dem OPS-Code nach Anhang 2
des EBM zugeordnete Anasthesie/
Narkose nach Kapitel 31.5.3 bezie-
hungsweise 36.5.3 EBM bindend
abzurechnen (vergleiche Praambel
31.5.3 Nummer 1 beziehungsweise
36.5.3 Nummer 1 EBM) (siehe Bei-
spiel C).

Fazit

Wichtig ist, dass aus lhrer Abrech-
nung klar ersichtlich ist, dass fir
die Durchflihrung des zahnérztli-
chen und/oder mund-, kiefer-, ge-
sichtschirurgischen Eingriffs aus
medizinischer Sicht eine Anédsthe-
sie/Narkose erforderlich war.

Zudem soll Ihnen die nachfolgende
Tabelle dazu dienen, einen Uber-
blick Uber die erforderlichen Anga-
ben bei der GOP 05330 im Zusam-
menhang mit zahnarztlichen und/
oder mund-, kiefer-, gesichtschirur-
gischen Eingriffen zu erhalten.

A GOP
Anasthesist

05330

B GOP
Anasthesist

05330

C GOP
Anésthesist

31821
oder
36821

ABRECHNUNG

ICD-Kodierung der den
Eingriff veranlassenden
Diagnose

K02.5 ,Karies mit freiliegender
Pulpa“

Angabe des OPS-Codes des
vorgenommenen Eingriffs
(Behandlung in Lokalanas-
thesie ist nicht moglich)

5-231.01 ,,Operative Zahnentfer-
nung (durch Osteotomie): tief
zerstorter Zahn: mehrere Zéahne
eines Quadranten®

Angabe des OPS-Codes des
vorgenommenen Eingriffs

5-231.01 ,,Operative Zahnentfer-
nung (durch Osteotomie): Tief
zerstorter Zahn: Mehrere Zahne
eines Quadranten®

Angabe der ICD-
Kodierung des
Narkoseanlas-
ses

begriindende
ICD-Kodierung

Abrechnung des
kooperierenden
Operateurs

uber KZVB

Abrechnung des
kooperierenden
Operateurs

liber KVB

GOP 31221 EBM
oder

GOP 36221 EBM

Hinweis: Bitte beachten Sie, dass es sich hierbei lediglich um fiktive Bei-
spiele handelt. Ob eine Anédsthesie/Narkose entsprechend der GOP
05330 medizinisch indiziert ist und welche ICD-Kodierung fiir den Narko-
seanlass herangezogen wird, ist eine Einzelfallentscheidung, die vom
Facharzt fur Andsthesiologie zu treffen ist.
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129



130

ABRECHNUNG

Abrechnungsfahigkeit der GOP
05330 gemaB Praambel 5.1
Nummer 8 und 10 EBM

Bei Kindern bis zum vollendeten
zwolften Lebensjahr, sofern wegen
mangelnder Kooperationsfahigkeit
und/oder durch den Eingriff bedingt
eine andere Art der Schmerzaus-
schaltung nicht méglich ist

Bei Patienten mit mangelnder
Kooperationsféahigkeit bei geistiger
Behinderung und/oder schwerer
Dyskinesie

Bei Eingriffen entsprechend dem
Abschnitt 31.2.8 EBM, sofern eine
Behandlung in Lokalanésthesie
nicht moglich ist

Bei Vorliegen von Kontraindikatio-
nen gegen die Durchfiihrung des
Eingriffs in Lokalanésthesie oder
Analgosedierung

lhre Fragen beantworten unsere beiden
Experten

Carmen Meisinger
0941/3963-293
Carmen.Meisinger@kvb.de

Telefon
E-Mail

Tobias Mierzwa
0941/3963-359
Tobias.Mierzwa@kvb.de

Telefon
E-Mail
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im Zusammenhang mit zahnarzt-
lichen und/oder MKG-chirurgi-
schen Eingriffen

ja

ja, unabhdngig vom Patientenalter

ja, unabhéngig vom Patientenalter

ja, unabhadngig vom Patientenalter

Erforderliche Angaben durch
den Facharzt fiir Anasthesiologie
(bei gegebener medizinischer
Narkoseindikation)

- ICD-Kodierung der den Eingriff
veranlassenden Diagnose

- ICD-Kodierung des Narkosean-
lasses

- ICD-Kodierung der den Eingriff
veranlassenden Diagnose

- ICD-Kodierung des Narkoseanlas-
ses (Art der vorliegenden Behinde-
rung beziehungsweise die Dyskine-
sie)

- ICD-Kodierung der den Eingriff
veranlassenden Diagnose

- OPS-Code nach Anhang 2 des EBM
des vorgenommenen Eingriffs

- ICD-Kodierung der den Eingriff
veranlassenden Diagnose

- ICD-Kodierung des Narkosean-
lasses


mailto:Carmen.Meisinger%40kvb.de?subject=
mailto:Tobias.Mierzwa%40kvb.de?subject=
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Regionale Vereinbarung Amblyopiescreening

Seit 1. April 2014 ist die regionale
Vereinbarung Amblyopiescreening
mit der Knappschaft in Kraft, in de-
ren Rahmen bei allen bei der Knapp-
schaft versicherten Kindern ab dem
vollendeten 30. Lebensmonat bis
zur Vollendung des 42. Lebensmo-
nats einmalig eine augenarztliche
Vorsorgeuntersuchung durchge-
fiihrt und abgerechnet werden kann.

Bei vorliegenden Risikofaktoren
kann bereits vorher, also ab dem
vollendeten sechsten Lebensmonat
bis zur Vollendung des zwdélften Le-
bensmonats, eine augenérztliche
Vorsorgeuntersuchung durchge-
fuhrt und abgerechnet werden. Als
Risikofaktoren gelten eine diagnos-
tizierte Amblyopie, Schielen oder
deutliche Hyperopie insbesondere
bei Eltern oder Geschwistern sowie
eine Friihgeburt vor der 37. Schwan-
gerschaftswoche.

Folgende Vertragsanpassungen ab
1. Oktober 2015 (Vorgaben des
Bundesversicherungsamtes) wur-
den vorgenommen:

B Ab dem vierten Quartal 2015 ist
eine unterzeichnete Teilnahme-
erklarung Voraussetzung fiir die
Teilnahme an der Zusatzverein-
barung.

B Des Weiteren miissen kiinftig die
Sorgeberechtigten ihr schriftli-
ches Einversténdnis zur Teilnah-
me und Durchfiihrung der Unter-
suchung geben. Die unterzeich-
nete Teilnahmeerklarung ist vom
Arzt an die Knappschaft per
Post oder Fax weiterzuleiten.

Weitere Informationen zum Ver-
trag, den Teilnahmevoraussetzun-
gen, den Inhalten der Vorsorgeun-
tersuchung sowie zur Verglitung
finden Sie unter www.kvb.de in der
Rubrik Abrechnung/Vergiitungsver-

trédge/Bestehende Zusatzvereinba-
rungen/Amblyopiescreening.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail Abrechnungsberatung@kvb.de
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VERORDNUNGEN /QUALITAT

Erganzungen der Arznei-
mittel-Richtlinie

Ergénzung der Arzneimittel-Richt-
linie - Anlage IlI

Nummer 12 - Antidiarrhoika

Zum 1. September 2015 trat eine
Erganzung der Anlage Il der Arznei-
mittel-Richtlinie in Kraft. Neben
den bisherigen Ausnahmen kénnen
Arzneimittel mit Lactobacillus
rhamnosus GG (mindestens 5 x 109
koloniebildenden Einheiten/Dosis-
einheit) bei Sduglingen und Klein-
kindern zusétzlich zu Rehydratati-
onsmaBnahmen® verordnet werden.

Den Beschluss selbst und seine Be-
griindung finden Sie unter
www.g-ba.de in der Rubrik Informa-
tionen/Beschliisse/2271.

Frilhe Nutzenbewertung (Anlage XlI)
Pharmazeutische Unternehmen mis-
sen bei der Markteinfiihrung eines
Arzneimittels mit neuem Wirkstoff
oder bei einer Indikationserweite-
rung in einem Dossier unter ande-
rem den medizinischen Zusatznut-
zen im Verhaltnis zur zweckmaBigen
Vergleichstherapie gegeniiber dem
Gemeinsamen Bundesausschuss
(G-BA) belegen.

Themen der G-BA-Beschliisse im

August 2015:

B Insulin degludec (neues Anwen-
dungsgebiet)

B Apremilast

In der Publikation ,Verordnung Ak-
tuell informieren wir Sie iber die
wichtigen Themen rund um Verord-
nungen. Aktuelle Informationen fin-
den Sie unter www.kvb.de in der
Rubrik Verordnungen.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de
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Onkologie-Vereinbarung

Teilnehmer der Onkologie-Verein-
barung mussen jahrlich zwei indus-
trieunabhangige Pharmakothera-
pieberatungen nachweisen.

Die Apotheker der KVB bieten fiir
die Teilnehmer der Onkologie-Ver-
einbarung spezielle Beratungen an.
Eine Beratung umfasst sowohl eine
Einschatzung des praxisindividuel-
len Verordnungsverhaltens als auch
einen allgemeinen Informationsaus-
tausch Uber Therapiestandards und
Neueinfihrungen.

Bitte melden Sie Ihren Beratungs-
bedarf rechtzeitig per E-Mail an:
Verordnungsberatung@kvb.de

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
089 /57093-40030
089 /57093 -400 31
Verordnungsberatung@kvb.de

Telefon
Fax
E-Mail

DMP-Feedbackberichte
online abrufbar

Fir die DMP Asthma/COPD, Diabe-
tes mellitus Typ 1 und Typ 2 sowie
Koronare Herzkrankheit (KHK) hat
die Gemeinsame Einrichtung DMP
Bayern aus den DMP-Dokumentati-
onen des ersten Halbjahres 2015
die DMP-Feedbackberichte erstellt.
Anhand dieses Instrumentes erhal-
ten alle koordinierenden Arzte eine
praxisindividuelle Riickmeldung
Uber die Behandlung ihrer Patien-
ten hinsichtlich der vereinbarten
Qualitatsziele.

Mithilfe des KVB-Aktenarchivsys-
tems SmarAkt kann jeder koordi-
nierende DMP-Arzt die Feedback-
berichte seiner Praxis online einse-
hen: Wahlen Sie dafiir unter ,,Akten-
typ“ die ,DMP-Akte“ aus und geben
Sie den gewlinschten Berichtszeit-
raum ein (zum Beispiel ,,20151“ fir
das erste Halbjahr 2015).

Informationen und Zugang zu Smar-
Akt erhalten Sie unter www.kvb.de
in der Rubrik Praxis/Online-Ange-
bote/SmarAkt.

Bei Fragen zu den DMP-Feedbackberich-
ten erreichen Sie die Geschéftsstelle
der Gemeinsamen Einrichtung DMP
Bayern unter

Telefon 089 /57093 -2436
Fax 089 /57093 -649 55
E-Mail  info@ge-dmp-bayern.de
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KV-ldent Plus: Vereinfachtes Teilnahmeverfahren

Uber 90 Prozent der Vertragsarzte
und -psychotherapeuten in Bayern
haben bisher das KV-Ident Verfahren
genutzt, um ihre Online-Abrechnung
einzureichen oder andere Online-
Angebote im Mitgliederportal ,Mei-
ne KVB® zu nutzen. Wie in KVB FO-
RUM, Ausgabe 6/2015, ausfiihrlich
dargestellt, wird KV-ldent seit April
2015 durch das neue KV-Ident Plus
Verfahren abgeldst, das bislang von
den KVB-Mitgliedern sehr gut ange-
nommen wird. Von April bis Ende
August dieses Jahres sind iiber 6.600
Bestellungen fiir den KV-Ident Plus
Sicherheitstoken bei uns eingegan-
gen. Uber 3.600 Token wurden be-
reits aktiviert und koénnen zur Einrei-
chung der Online-Abrechnung oder
zum Zugriff auf die sonstigen Online-
Angebote der KVB im Mitglieder-
portal ,Meine KVB“ genutzt werden.

KV-Ident Plus Bestellprozess
vereinfacht

Bisher wurden Mitglieder, die KV-
Ident genutzt haben, rechtzeitig vor
Ablauf ihrer alten KV-ldent Gridkar-
ten von uns darliber informiert, wie
sie ihren personlichen KV-Ident Plus
Token bequem im KV-Ident Plus Ser-
vice-Portal bestellen kénnen. Seit
10. August haben wir das Verfahren
deutlich vereinfacht, indem Sie nun
zirka zehn Wochen vor Ablauf Ihrer
KV-Ident Gridkarte lhren personli-
chen KV-Ident Plus Token von uns
zugesandt bekommen. Damit entfal-
len flr Sie die manuelle Bestellung
und die Wartezeit auf die Zusendung
des Tokens. Wir empfehlen allen
KV-Ident Nutzern, die ihren neuen
KV-ldent Plus Token erhalten, die-
sen zeitnah zu aktivieren. Eine Uber-
sichtliche Schritt-flir-Schritt-Anlei-
tung ist dem Token beigelegt. AuBer-
dem finden Sie auf unserer Inter-
netseite unter www.kvb.de in der
Rubrik Praxis/Online-Angebote/K V-

Ident Plus ein kurzes Video, das Ihnen
den Prozess anschaulich erlautert.

Sie kdnnen im KV-Ident Plus Ser-
vice-Portal auch weiterhin einen
Zweittoken bestellen, Ihre Benut-
zerdaten andern oder lhren Token
sperren oder beenden, falls Ihr To-
ken verloren gegangen oder defekt
sein sollte. Vertragsarzte und -psy-
chotherapeuten, die sich neu nie-
derlassen, konnen ihren ersten KV-
Ident Plus Token kostenfrei im KV-
Ident Plus Service-Portal bestellen.

Installation der Software fiir das
Virtuelle Private Netzwerk (VPN)

Die Installation der VPN-Software
wirft bei unseren Mitgliedern immer
wieder Fragen auf. Nach der Instal-
lation kann es erforderlich sein, dass
Sie Ihre Firewall oder Ihren Viren-
schutz neu einstellen miissen, da
diese die VPN-Verbindung nicht so-
fort erkennen. Mitgliedern, die ihr
Praxisbetriebssystem auf Windows
10 upgraden mochten, konnten wir
zum Redaktionsschluss dieser Aus-
gabe (3. September) noch kein KV-
Ident Plus anbieten. Die Software,
mit der sie eine gesicherte VPN-
Verbindung zur KVB aufbauen, war
in der Erprobung auf Rechnern mit
Windows 10 nicht fehlerfrei und
stabil einsetzbar. Wir haben des-

halb davon abgesehen, bereits jetzt

auch Windows 10 zu unterstitzen.
Sobald ein funktionsfahiges Update
zur Verfuigung steht und KV-Ident
Plus auch unter Windows 10 ge-
nutzt werden kann, werden wir Sie
selbstverstandlich auf unserer In-
ternetseite dartiber informieren.

Bei Fragen erreichen Sie unsere IT-
Berater unter

089 /57093 -40050
IT-Beratung@kvb.de

Telefon
E-Mail

IT IN DER PRAXIS

Upgrade des Praxis-PCs
auf Windows 10

Bevor Arzte und Psychotherapeu-
ten in ihren Praxen das neue Win-
dows 10 herunterladen und instal-
lieren, sollten sie die Hersteller ih-
rer Praxisverwaltungssysteme
(PVS) konsultieren. Wir empfehlen,
zudem auch bei Service- und Sup-
port-Partnern nachzufragen, inwie-
weit dies Auswirkungen auf die Pra-
xis-EDV und den Praxisbetrieb ha-
ben kann.

Das neue Betriebssystem Windows
10 von Microsoft ist seit dem 29.
Juli 2015 verfligbar. Es besteht aber
keine Verpflichtung, es sofort her-
unterzuladen. Stellen Sie zuvor si-
cher, dass sowohl Ihr PVS als auch
die Software |hrer in der Praxis an-
geschlossenen medizinischen Ge-
réte, wie zum Beispiel EKG-Geréte,
mit der neuen Windows-Version
kompatibel sind.

Bei Fragen erreichen Sie unsere IT-
Berater unter

089 /57093-40050
IT-Beratung@kvb.de

Telefon
E-Mail
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ALLGEMEINES

Mannschaftsarzt im
M-Arzt-Verfahren

Die Verwaltungsberufsgenossen-
schaft (VBG) Hamburg bietet ab

1. Januar 2016 in der gesetzlichen
Unfallversicherung als Alternative
zu dem am 31. Dezember dieses
Jahres endenden H-Arzt-Verfahren
das auf drei Jahre terminierte Pro-
jekt ,Mannschaftsarzt im M-Arzt-
Verfahren“ an.

Bei der VBG sind alle Sportvereine
mit berufsmaBigen Sportlern versi-
chert. Da nicht alle bisherigen an
der Heilbehandlung beteiligten Arz-
te (H-Arzte) die Voraussetzungen
als Durchgangsérzte (D-Arzte) er-
flllen, soll das Projekt sicherstellen,
dass sportmedizinisch erfahrene
Arzte weiterhin Heilverfahren nach
Unfallverletzungen von Berufssport-
lern einleiten und durchfiihren so-
wie praventive MaBnahmen im ver-
sicherten Mannschaftssport um-
setzen kdénnen.

Informationen zu den Voraussetzun-
gen sowie Antrége fir die Teilnahme
am M-Arzt-Verfahren finden Sie auf
der Internetseite der VBG unter
www.vbg.de in der Rubrik Versicher-
tenschutz und Leistungen/M-Arzt-
Verfahren.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail ~ Abrechnungsberatung@kvb.de
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Unterschied minderjahrige Fliichtlinge/Asylbewerber

Das Stadtjugendamt der Stadt Min-
chen hat darauf aufmerksam ge-
macht, dass zwischen Asylbewer-
bern nach dem Asylbewerberleis-
tungsgesetz und unbegleiteten min-
derjahrigen Flichtlingen zu unter-
scheiden ist.

Asylbewerber haben einen auf Akut-
erkrankungen eingeschrénkten Leis-
tungsanspruch. Dies ist auf den Be-
handlungsscheinen der Sozialhilfe-
verwaltungen auch entsprechend
vermerkt.

Unbegleitete minderjéahrige Flicht-
linge haben dagegen einen Anspruch
auf Behandlung und Verordnungen
nach dem Kinder- und Jugendhilfe-
gesetz, der dem Umfang von GKV-
Patienten entspricht. Dies bedeutet,
dass auch ohne weitere Bescheini-
gung zu Facharzten Uberwiesen wer-
den darf und Medikamentenverord-
nungen nicht genehmigt werden
mussen.

Behandlungsscheine flr unbegleitete
minderjahrige Fliichtlinge werden
meist von Landratsdmtern (Stadt-
oder Kreisjugendamtern) ausge-
stellt und tragen einen Hinweis auf
SGB VIII (Kinder- und Jugendhilfe).

Wir haben das Stadtjugendamt Miin-
chen darum gebeten, die Kennzeich-
nung auf dem Behandlungsschein
»Kinder- und Jugendhilfe* deutlicher
auszugestalten, um eine bessere
Unterscheidung in den Praxen zu
ermdglichen. Ein bloBer Hinweis auf
dem Behandlungsschein auf Para-
graf 40 SGB VIII fihrt unserer Erfah-
rung nach oft zu Verwirrungen und
ist daher aus unserer Sicht nicht
ausreichend.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089 /57093-400 11
E-Mail  Abrechnungsberatung@kvb.de
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Akutsituationen im Arztlichen Bereitschaftsdienst

Ein Akut- oder Notfall im Bereit-
schaftsdienst ist immer wieder eine
Herausforderung. Frischen Sie in kiir-
zester Zeit lhre Kenntnisse Uber die
wichtigsten medizinischen und orga-
nisatorischen Komponenten der Akut-
und Notfallversorgung auf. Unser Se-
minarkonzept ist lernzielorientiert,
kompakt und an der Praxis ausgerich-
tet. Wir fiihren die Module in Zusam-
menarbeit mit der Bayerischen Lan-
desarztekammer, Akademie fir arzt-
liche Fortbildung, und der Arbeits-
gemeinschaft der in Bayern tatigen
Notarzte agbn e.V. (Modul I) durch.

Sie profitieren von:

B Zielgruppenorientierung

B aktuellen, umsetzbaren Losungen
statt Schubladenkonzepten

B praktischem Reanimationstrai-
ning in Kleinstgruppen (Modul )

B erfahrenen arztlichen Referen-
ten und Tutoren

B Fortbildungspunkten

B umfangreichen Zusatzinformatio-
nen und Tipps in den Seminaren

Teilnehmen kénnen:

B Vertragsarzte, die sich fir die
Bereitschaftsdienste entspre-
chend fortbilden m&chten

B Nichtvertragsarzte, die als Ver-
treter beziehungsweise im Rah-
men von Erméachtigungen am
Bereitschaftsdienst teilnehmen
méochten (BDO-KVB)

B alle interessierten Arzte, die sich
effizient auf das richtige Handeln
in Notfallsituationen vorbereiten
mochten

Modul |

B kardiozirkulatorische Notfalle

B Wichtiges, Richtiges und Hilf-
reiches zur Reanimation

B Richtlinien der Bundeséarztekam-
mer und des European Resusci-
tation Council (ERC 2010)

B Versorgungsalgorithmen,
Checklisten

B Reanimationstraining (BLS/ALS)
an Simulatoren in Kleingruppen,
individuelle Fallsimulation

Fortbildungspunkte: 10
Teilnahmegebiihr: 90 Euro
Uhrzeit: 9.00 bis 16.15 Uhr

Termine Modul I:
B 28. November 2015, KVB Augs-
burg

Modul Il

B Beurteilung des kindlichen
Zustands

B typische Akut- und Notfélle bei
Kindern, Fallbesprechungen

B Atemwegserkrankungen und
Atemwegsverlegung bei Kindern

B Vergiftungen und Ingestionsunfalle

B typische Verletzungen, Verbren-
nungen/Verbrihungen im
Kindesalter

Fortbildungspunkte: 3
Teilnahmegebiihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.30 Uhr

Termine Modul II:
B 14. Oktober 2015, KVB Nirnberg

Modul 111

B wichtige Aspekte zur Durchfiih-
rung der Leichenschau

B interessante Kasuistiken aus
dem Bereitschaftsdienst

B Informationen zu Abrechnung
und Formularen im Bereit-
schaftsdienst

Fortbildungspunkte: 3
Teilnahmegebiihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.40 Uhr
Termine Modul Ill:

B 28. Oktober 2015, KVB Augsburg
B 4. November 2015, KVB Wiirzburg

SEMINARE

B 2. Dezember 2015, KVB Niirn-
berg

Modul IV (fakultatives Modul)

B Symptom Bauchschmerz, akutes
Abdomen - wo lauern die
Fallstricke?

B bereitschaftsdienstrelevante
psychiatrische Akut- und
Notfélle, effektive Strategien,
rasche und sichere Bewaltigung

B Sepsis - auBerklinische
Diagnose und was ist zu tun?

Fortbildungspunkte: 4
Teilnahmegebiihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.40 Uhr

Termine Modul IV:
B 18. November 2015, KVB Niirn-
berg

Neu: Modul V (Repetitorium)

B Ausriistung im Bereitschaftsdienst

B taktisches Vorgehen beim
Hausbesuch

B Management der Bereitschafts-
praxis

B telefonische Beratung und ihre
Ticken

B |nfektion und Hygiene

B Kommunikationsregeln im
Bereitschaftsdienst

B symptomorientiertes Handeln
an Fallbeispielen

B Rechtliches

Fortbildungspunkte: 6
Teilnahmegebiihr: 85 Euro
Uhrzeit: 9.00 bis 14.00 Uhr
Termine Modul V:
B 17. Oktober 2015, KVB Bayreuth
B 7. November 2015, KVB Nirnberg
B 21. November 2015, KVB Augs-
burg

KVB INFOS 10/2015



136

SEMINARE

Sicher im Bereitschafts-
dienst und beim Hausbesuch

Forderndes, aggressives und sogar
gewalttatiges Verhalten gegenuber
Arzten kommt leider haufiger vor
als gemeinhin angenommen. Gera-
de bei Hausbesuchen, zum Beispiel
im Rahmen des Arztlichen Bereit-
schaftsdienstes, konnen immer
wieder schwierige Situationen auf-
treten. Wahrend Rettungsdienst
und Polizei im Team agieren, sind
Arzte méglichen Eskalationen meist
allein und unvorbereitet ausgesetzt.

Stellen Sie sich auf potenziell ge-
fahrliche Situationen ein und lernen
Sie, diese bereits im Vorfeld zu er-
kennen und zu vermeiden. Uben
Sie, deeskalierend zu kommunizie-
ren und trainieren Sie realistische
Eigenschutztechniken.

Themenschwerpunkte

B Pravention, Risikominimierung

B rechtliche Grundlagen

B Aufnahme und Analyse von
auffalligem Verhalten

B verbale Deeskalation

B Figenschutztechniken - einfach
anzuwenden

B praktische Ubungen (bitte
entsprechende Kleidung
bericksichtigen)

Fortbildungspunkte: 4
Teilnahmegebiihr: 40 Euro

Termine

14. Oktober 2015, KVB Wiirzburg
17.00 bis 20.30 Uhr
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Notfalltraining fiir das Praxisteam

Einen Notfall in der Praxis wiinscht
sich keiner. Doch was ist zu tun, wenn
er plétzlich eintritt? Zielgerichtet
und berufsgruppentbergreifend brin-
gen wir in unserem Seminar alle not-
wendigen Informationen auf den
Punkt. Strukturiert werden Arzte und
ihr Team auf typische Notfallsituati-
onen vorbereitet. Sie erlernen profes-
sionelle Lésungswege und Versor-
gungsstrategien nach den aktuellen
Richtlinien. Die Zeit bis zum Eintref-
fen des Notarztes konnen Sie opti-
mal Uberbriicken. Das ausfiihrliche,
individuelle Training an modernen
Simulatoren ist die entscheidende
Komponente, in der Sie notfallme-
dizinisch relevante Aspekte heraus-
arbeiten. Gerne berlcksichtigen wir
dabei lhre Praxisschwerpunkte.

Wir fihren die Seminare in Zusam-
menarbeit mit der Bayerischen Lan-
desarztekammer, Akademie fir arzt-
liche Fortbildung, und der Arbeits-
gemeinschaft der in Bayern tatigen
Notérzte agbn e.V. durch. Die Ver-
anstaltungen sind QM-konform und
entsprechen den Forderungen der
Bundesarztekammer und des Ge-
meinsamen Bundesausschusses an
die jahrlich erforderliche Notfall-
schulung fur Arztpraxen.

Teilnehmen kénnen Arzte und de-
ren medizinische Fachangestellte
(Praxisteam).

Themenschwerpunkte

B Erkennen von und Verhalten in
Notfallsituationen

B Notfallmanagement

B Erstversorgung bis zum
Eintreffen von Rettungsdienst
und Notarzt

B Vorgehensweisen

B Theorie und Praxis der kardio-
pulmonalen Reanimation bei
Erwachsenen

B alternatives Airwaymanagement

B Einsatz von Automatisierten
Externen Defibrillatoren (AED) in
der Praxis

B individuelle Fallsimulationen

Gerne passen wir spezifische Inhalte
im Training Ihren individuellen Wiin-
schen an!

Fortbildungspunkte: 7
Teilnahmegebiihr: 95 Euro (je Teil-
nehmer)

(Je Samstag zwei getrennte Veran-
staltungen. Sie buchen ein Seminar
entweder am Vormittag oder am
Nachmittag.)

Termine

10. Oktober 2015, KVB Wiirzburg
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

24. Oktober 2015, KVB Bayreuth
9.00 bis 12.45 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr

SEMINARE

Die Teilnehmerzahl in den Fortbil-

dungsseminaren ist begrenzt. Eine
schriftliche Anmeldung ist grund-

satzlich erforderlich unter:

Fax 089 /57093 -40021

Weitere Informationen zur Fortbildung
erhalten Sie unter

Telefon 0 89 / 570 93 - 88 89 oder
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung/Akutsituationen
im Bereitschaftsdienst.

KVB INFOS 10/2015

137


http://www.kvb.de/service/fortbildung/akutsituationen-im-bereitschaftsdienst/
http://www.kvb.de/service/fortbildung/akutsituationen-im-bereitschaftsdienst/
http://www.kvb.de/service/fortbildung/akutsituationen-im-bereitschaftsdienst/

138

SEMINARE

Die nachsten Seminartermine der KVB

Hinweis

Bitte beachten Sie, dass die neben-
stehenden Seminare nur eine Aus-
wahl aus dem umfassenden Seminar-
programm der KVB darstellen.

Informationen zu Seminaren
erhalten Sie von unseren Mitarbei-
tern unter der Telefonnummer
089/57093-40020

Informationen zu Qualitatszirkeln
(QZ) erhalten Sie von unseren Mit-
arbeitern unter der Telefonnummer
0911 /946 67-221
0911 /94667 -336

Online-Anmeldung im Internet
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung.

Anmeldeformulare und weitere
Seminare finden Sie in unserer
Seminarbroschiire und im Internet
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung.

Fax: 089 /57093 -40021

Gebiihr

Die Seminare sind zum Teil gebiih-
renpflichtig und in ihrer Teilnehmer-
zahl begrenzt.

Fortbildungspunkte

Bei der Teilnahme an unseren Semi-
naren sammeln Sie auch Fortbil-
dungspunkte. Die jeweilige Anzahl
konnen Sie bei lhrer Seminaranmel-
dung erfragen.

Die Seminarbroschiiren 2016
werden voraussichtlich Anfang
Dezember 2015 an die Praxen
versendet.
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Seminare
Arztinnen in der vertragsarztlichen Versorgung

Hautkrebsscreening
MVZ oder Berufsausiibungsgemeinschaft?

Fortbildung Impfen
Griinder-/Abgeberforum

Kooperationen - GP oder MVZ? - Workshop

Alles rund ums Arbeitsrecht

Abrechnungsworkshop Hausérztliche Kinderéarzte
Arztinnen in der vertragsarztlichen Versorgung
Datenschutz in der Praxis fiir Psychotherapeuten

Abrechnungsworkshop Nervendrzte, Neurologen, Psychiater, Kinder- und
Jugendlichenpsychiater

Abrechnungsworkshop Urologen
Betriebswirtschaftliche Grundlagen fir den Vertragsarzt
Abrechnungsworkshop Hautérzte

Informationen und Tipps fiir angestellte Arzte
Abrechnungsworkshop HNO

Abrechnungsworkshop Orthopaden/Reha
Die Online-Dienste der KVB in Theorie und Praxis
Prifungen im Vertragsarztbereich

QM-/QZ-Seminare
Lokales Moderatorentreffen
Kompaktkurs fiir arztliche QZ-Moderatoren

Einfihrung in den Arbeitsschutz

QEP®-Einflihrungsseminar flir Psychotherapeuten


http://www.kvb.de/service/fortbildung/
http://www.kvb.de/service/fortbildung/
http://www.kvb.de/service/fortbildung/
http://www.kvb.de/service/fortbildung/

Zielgruppe

Arztinnen mit Interesse an einer
Niederlassung

Praxisinhaber
Praxisinhaber

Praxisinhaber
Praxisinhaber/Existenzgriinder

Praxisinhaber

Praxisinhaber

Praxismitarbeiter
Praxisinhaber
Praxisinhaber und -mitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter
Praxisinhaber
Praxismitarbeiter

An einer Anstellung interessierte Arzte
und Psychotherapeuten

Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter
Praxisinhaber und -mitarbeiter
Praxisinhaber

Zielgruppe
QZ-Moderatoren

Arzte, die einen Qualitatszirkel griinden
oder tibernehmen mochten

Praxisinhaber und -mitarbeiter

Praxisinhaber und -mitarbeiter

Teilnahme-
gebiihr

kostenfrei

160 Euro
kostenfrei

85 Euro

kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei
kostenfrei
kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei
kostenfrei
kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei
kostenfrei
kostenfrei

Teilnahme-
gebiihr

kostenfrei

110 Euro

75 Euro

220 Euro

Datum

13. Oktober 2015

14. Oktober 2015
14. Oktober 2015

17. Oktober 2015
4. November 2015

17. Oktober 2015
24. Oktober 2015

17. Oktober 2015

21. Oktober 2015
11. November 2015

22. Oktober 2015
22. Oktober 2015
22. Oktober 2015
28. Oktober 2015

28. Oktober 2015
28. Oktober 2015
29. Oktober 2015

31. Oktober 2015
11. November 2015

4. November 2015
5. November 2015

11. November 2015
11. November 2015
11. November 2015

Datum

21. Oktober 2015
30. Oktober 2015

24. Oktober 2015

11. November 2015

13. November 2015
14. November 2015

Uhrzeit

18.00 bis 21.00 Uhr

13.00 bis 21.00 Uhr
15.00 bis 17.30 Uhr

10.00 bis 15.00 Uhr
15.00 bis 20.00 Uhr

10.00 bis 16.00 Uhr
9.30 bis 16.00 Uhr

10.00 bis 16.00 Uhr

15.00 bis 19.00 Uhr
15.00 bis 19.00 Uhr

16.00 bis 19.00 Uhr
18.00 bis 21.00 Uhr
18.00 bis 21.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

16.00 bis 19.00 Uhr
15.00 bis 17.30 Uhr
16.00 bis 19.00 Uhr

10.00 bis 14.00 Uhr
15.00 bis 19.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
14.00 bis 17.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr

16.00 bis 19.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
Uhrzeit

16.00 bis 19.00 Uhr
16.00 bis 19.00 Uhr

9.00 bis 18.00 Uhr

14.30 bis 18.30 Uhr

15.00 bis 20.30 Uhr
9.00 bis 17.00 Uhr

SEMINARE

Veranstaltungsort
(KVB-Bezirksstelle)

Minchen

Bayreuth
Straubing

Straubing
Miinchen

Augsburg
Regensburg

Nirnberg

Wirzburg
Augsburg

Minchen
Nirnberg
Minchen

Augsburg

Minchen
Minchen
Miinchen

Minchen
Straubing

Bayreuth
Nirnberg

Bayreuth
Miinchen
Regensburg

Veranstaltungsort
(KVB-Bezirksstelle)

Nirnberg
Minchen

Miinchen

Miinchen

Nirnberg
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ABRECHNUNG

Die nachsten
Zahlungstermine

10. November 2015
Abschlagszahlung Oktober 2015

10. Dezember 2015
Abschlagszahlung November 2015

* Abschlagszahlungen im Notarztdienst wegen
individueller Berechnung zirka fiinf Tage spater

KVB INFOS 11/2015

Abrechnung von Einmal-
abdecktiichern

In den KVB INFOS 9/2015 haben
wir Sie iiber die wichtigsten Ande-
rungen beziglich der Aufhebung
und Ubernahme vertraglicher Be-
schliusse und Feststellungen im
Zuge der Zusammenfihrung der
Bundesmantelvertrége informiert.

Aufgrund vermehrter Rickfragen
bitten wir zu beachten, dass die
Aufhebung von Beschliissen der Ar-
beitsgemeinschaft Arzte/Ersatz-
kassen nicht die Regelungen im EBM
auBer Kraft setzt.

Die Kosten fiir Einmalabdecktlcher
sind nach den Allgemeinen Bestim-
mungen 7.1 in den berechnungsfa-
higen Leistungen des EBM enthal-
ten und somit nicht gesondert be-
rechnungsfahig (Beschluss des Be-
wertungsausschusses in seiner
222. Sitzung vom 30. April 2010
mit Wirkung zum 1. Oktober 2010).

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail Abrechnungsberatung@kvb.de


mailto:Abrechnungsberatung%40kvb.de?subject=

Erganzungen der Arzneimittel-Richtlinie

Medizinprodukte (Anlage V)

B Visco HYAL 1.0“ wurde in ,,my-
VISC HYAL 1.0“ umbenannt und
bleibt bis 1. Juli 2018 verord-
nungsfahig.

B Visco HYAL 1.4+“ wurde in ,Mi-
crovisc® plus“ umbenannt und
bleibt bis 31. Oktober 2016 ver-
ordnungsfahig.

Beide Medizinprodukte werden als
Operationshilfe in der Ophthalmo-
chirurgie des vorderen Augenab-
schnittes angewendet.

Hinweis: In Bayern werden Hyalu-
ronsaure-Praparate (Standard) bei
Operationen im vorderen Augenab-
schnitt Uber Sachkosten abgerech-
net (Anlage 4 der Sachkostenver-
einbarung).

Friihe Nutzenbewertung
(Anlage XIlI)

Pharmazeutische Unternehmen miis-
sen bei der Markteinfiihrung eines
Arzneimittels mit neuem Wirkstoff
oder bei einer Indikationserweite-
rung in einem Dossier unter ande-
rem den medizinischen Zusatznut-
zen im Verhaltnis zur zweckmaBigen
Vergleichstherapie gegeniiber dem
Gemeinsamen Bundesausschuss
(G-BA) belegen.

Hier eine Ubersicht der letzten
G-BA-Beschliisse:

Ramucirumab
Ledipasvir/Sofosbuvir
Alipogentiparvovec

Nintedanib

Pasireotid (neues Anwendungs-
gebiet)

Tafluprost/Timolol

B Enzalutamid (neues Anwen-
dungsgebiet)

B Vildagliptin (erneute Nutzenbe-
wertung)

B Ataluren

B Simoctocog alfa

Hintergrundinformationen dazu fin-
den Sie unter www.kvb.de in der
Rubrik Verordnungen.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031

E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de

VERORDNUNGEN

Verordnungen fiir Fliicht-
linge und Asylbewerber

Fir Flichtlinge und Asylbewerber
sind Arznei- und Verbandmittel bei
akuten Erkrankungen und Schmerz-
zusténden verordnungsfahig (Asyl-
bewerberleistungsgesetz).

Bitte verwenden Sie fir Verordnun
gen fir Flichtlinge und Asylbewer-
ber ausschlieBlich das Muster 16
und tragen Sie den jeweils zustan-
digen Sozialhilfetrager (zum Bei-
spiel Stadt Nirnberg, Landratsamt
Ansbach etc.) ein. Bitte tragen Sie
keinesfalls eine Krankenkasse als
Kostentréager ein.

Entnehmen Sie bitte keine Artikel
aus lhrem Sprechstundenbedarf fir
Flichtlinge und Asylbewerber ohne
eGK.

Das sogenannte ,,Griine Rezept fur
Asylbewerber“ (Eindruck ,Medizini-
sche Versorgung von Asylbewerbern
in .....“in der FuBzeile), das unserer
Kenntnis nach mitunter auch in Pra-
xen vorhanden ist, ist ausschlieBlich
von Arzten zu verwenden, die im
Auftrag der Regierung in Erstauf-
nahmeeinrichtungen tétig werden.

Informationen rund um die Themen
Verordnung und Abrechnung der
Behandlung von Flichtlingen und
Asylbewerbern finden Sie unter
www.kvb.de in der Rubrik Abrech-
nung/Erstellung-Abgabe-Korrektur/
Besondere-Kostentrdger/Behanad-
lung-von-Asylbewerbern.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031

E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de
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VERORDNUNGEN

Riickforderungsantrage:
Praparateliste aktualisiert

Aufgrund des Beschlusses des Ge-
meinsamen Bundesausschusses
zur Verordnungsfahigkeit von Anti-
diarrhoika wurde die ,Ubersicht
von Préparaten, bei denen von den
Krankenkassen Riickforderungsan-
trage gestellt werden® Uiberarbeitet.

Die beiden Arzneimittel Infectodi-
arrstop LGG und Infectodiarrstop
LGG mono wurden von der Liste ge
strichen.

Die komplette Ubersicht finden Sie
unter www.kvb.de in der Rubrik
Verordnungen/Verordnung Aktu-
ell/2015.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de

KVB INFOS 11/2015

Giiltigkeit von Hilfsmittel-
Rezepten

Die Verordnung lber ein Hilfsmittel
(zum Beispiel Horhilfen, Sehhilfen,
Kompressionsstriimpfe, Inkonti-
nenzartikel) muss innerhalb von 28
Kalendertagen nach der Ausstel-
lung des Rezepts von |hrem Patien-
ten eingeldst werden, sonst verliert
die Verordnung ihre Giiltigkeit (Pa-
ragraf 8 Absatz 2 Hilfsmittel-Richt-
linie). Die Belieferung durch den
Leistungserbringer (Horgerateakus-
tiker, Optiker, Sanitatshaus etc.)
muss dagegen nicht innerhalb die-
ser Frist erfolgen.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -400 31
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de

Dermatologische
Rezepturen

Bei der Verordnung von Rezepturen
sind folgende Punkte zu beachten:

B Rezepturen fir Uber Zwolfjéhrige
und Erwachsene missen ver-
schreibungspflichtig sein oder
den Ausnahmen der Anlage | der
Arzneimittel-Richtlinie (AM-RL)
entsprechen.

B Dermatika, die auch zur Reini-
gung und Pflege oder Farbung
der Haut, des Haares, der Nagel,
der Zahne, der Mundhohle usw.
dienen, einschlieBlich Medizini-
sche Haut- und Haarwaschmittel
sowie Medizinische Haarwéasser
und kosmetische Mittel, sind
nicht verordnungsfahig (Anlage
I, Nr. 23 der AM-RL).

B Rezepturgrundlagen missen
apothekenpflichtig sein oder es
muss Arzneimittelqualitét nach-
gewiesen werden.

B Wirkstofffreie Rezepturgrundla-
gen koénnen fiir Kinder bis zwolf
Jahren und fiir Jugendliche mit
Entwicklungsstérungen bei me-
dizinischer Indikation nur ver-
ordnet werden, wenn die Grund-
lagen apothekenpflichtig sind.

Eine ausfihrliche Information zur
Verordnung von dermatologischen
Rezepturen finden Sie unter www.
kvb.de in der Rubrik Verordnungen/
Verordnung Aktuell/2015.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -400 31
E-Mail  Verordnungsberatung@kvb.de
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eArztbrief via KV-Connect

In den KVB INFOS, Ausgabe 3/2015,
haben wir den eArztbrief iber den
hochsicheren Kommunikationska-
nal KV-Connect angekindigt. Wir
hatten hier bereits die Funktions-
weise der Erstellung und die Uber-
mittlung von Arztbriefen via KV-
Connect erlautert und auch die
technischen Voraussetzungen auf-
gefiihrt.

Immer mehr Praxisverwaltungssys-
teme (PVS) integrieren nun den
eArztbrief via KV-Connect. Die KV
Telematik GmbH hat unter www.kv-
telematik.de in der Rubrik Partner
und Softwarehauser/KV-Connect
Audit/Audit Register ein Audit Re-
gister bereitgestellt, in dem ersicht-
lich ist, welche PVS die Anwendung
schon integriert haben beziehungs-
weise welche Systeme in Kiirze von
der KV Telematik GmbH auf ihre
Funktionsfahigkeit hin gepriift wer-
den.

Bundesweit haben sich bis Ende
August schon 19 Arztnetze mit zir-
ka 520 Arzten entschieden, den
eArztbrief via KV-Connect zu tes-
ten. Die Erprobung des eArztbriefs
ermoglicht einen sehr wertvollen
Erfahrungsgewinn im Umgang mit
der Anwendung. Denn das geplante
E-Health-Gesetz sieht ab 2016 eine
finanzielle Férderung fiir den Ver-
sand und den Empfang von elektro-
nisch tbermittelten Arztbriefen vor.
Die Kassenérztliche Bundesvereini-
gung ist deshalb entschlossen, KV-
Connect als méglichen Standard
fir die Ubermittlung von eArztbrie-
fen festzulegen.

Daher empfehlen wir lhnen, sich
zeitnah mit dem Thema auseinan-
derzusetzen. Besprechen Sie mit
denjenigen Kollegen, mit denen Sie
am haufigsten Arztbriefe austau-
schen, einen moglichen gemeinsa-

men Einsatz des eArztbriefs via KV-
Connect. Lassen Sie sich auch
friihzeitig ein KV-Connect-Zugangs-
konto einrichten, wenn Sie Interes-
se am eArztbrief haben.

Bei Fragen erreichen Sie unsere
IT-Berater unter

Telefon 089 /57093 -40050
Fax 089/57093-40051
E-Mail  IT-Beratung@kvb.de

IT IN DER PRAXIS

D2D-Ablosung durch
KV-Connect

In den Ausgaben 1-2/2015 und
5/2015 der KVB INFOS haben wir
Sie bereits Uber die geplante Migra-
tion aller D2D-Anwendungen auf
den technisch hochmodernen Kom-
munikationskanal KV-Connect in-
formiert. Nach Auskinften der KV
Telematik GmbH laufen die Um-
zugsvorbereitungen weiterhin auf
Hochtouren. Alle Anwendungen,
die in Bayern bislang Gber D2D ver-
fugbar waren, werden schon in KV-
Connect bereitgestellt:

B 1-Click-Abrechnung: Diese An-
wendung ist schon langer im
produktiven Einsatz und in alle
Praxisverwaltungssysteme (PVS)
integriert.

B eArztbrief: Die Anwendung ist
aktuell im Testbetrieb und wird
von immer mehr PVS unter-
stitzt.

B eHKS, eDialyse und eKolosko-
pie: Alle drei Anwendungen sind
seit Kurzem verfligbar und erste
PVS beginnen aktuell mit der In-
tegration.

B DALE-UV: Diese Anwendung ist
seit Kurzem verfligbar und erste
PVS beginnen aktuell mit der In-
tegration.

Ob Ihr PVS bereits eine gewiinsch-
te Anwendung mit KV-Connect un-
terstiitzt, kénnen Sie tagesaktuell
im Audit Register der KV Telematik
GmbH unter www.kv-telematik.de
in der Rubrik Partner und Software-
hauser/KV-Connect Audit/Audit
Register tiberpriifen. Die alten D2D-
Anwendungen sollen im Laufe des
nachsten Jahres, wenn der GroBteil
aller PVS-Integrationen abgeschlos-
sen ist, abgeschaltet werden.
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Hinweis fiir D2D-Anwender, die
kiinftig KV-Connect einsetzen
wollen

Bisherige D2D-Anwender werden
nicht automatisch auf KV-Connect
uberfihrt. Hierfur gibt es zwei
wichtige Griinde:

1. Fir jeden KV-Connect-Anwender
muss ein eigenes Zugangskonto
eingerichtet werden. Anwender
mussen daher einen Antrag auf
Einrichtung eines KV-Connect-
Kontos stellen. Diesen finden Sie
unter www.kvb.de in der Rubrik
Praxis/Online-Angebote/K V-
Connect (in der rechten Spalte
unter Dokumente). Den Nutzungs-
bedingungen fiir KV-Connect
miissen Sie explizit zustimmen.

2. KV-Connect erfordert andere
technische Voraussetzungen als
D2D. Eine Praxis, die die KV-Con-
nect-Anwendungen nutzen méch-
te, muss eine verschlisselte
Online-Anbindung an das sichere
Netz der KVen haben - wahlwei-
se Uber einen KV-SafeNet*-An-
schluss oder (iber einen KV-Ident
Plus Token.

Bei Interesse empfehlen wir Ihnen,
sich so bald wie méglich ein KV-
Connect-Zugangskonto einrichten
zu lassen. Auch wenn die techni-
schen Voraussetzungen in lhrer
Praxis noch nicht vollstdndig vor-
handen sind, konnen Sie das Konto
jetzt schon beantragen und so spéa-
ter wertvolle Zeit sparen.

Bei Fragen erreichen Sie unsere
IT-Berater unter

Telefon 089 /57093 -40050
Fax 089 /57093 -40051
E-Mail  IT-Beratung@kvb.de

KVB INFOS 11/2015

*Bitte beachten Sie, dass KV-Sa

IT IN DER PRAXIS/ALLGEMEINES

Arbeitsunfahigkeit und Krankengeld: Ab 1. Januar 2016

nur noch ein Formular

Das Bescheinigen einer Arbeitsun-
féhigkeit wird einfacher: Ab 2016
gibt es ein neues Formular (Muster 1),
auf dem Vertragsarzte eine Arbeits-
unfdhigkeit sowohl wahrend der Ent-
geltfortzahlung als auch wéhrend
der Krankengeldzahlung bescheini-
gen. Der sogenannte Auszahlschein
fur das Krankengeld (Muster 17) fallt
weg. AuBerdem wird das Formular
52 (Anfragen bei Fortbestehen der
Arbeitsunfahigkeit) angepasst. Dies
bringt fur die Vertragsarzte deutli-
che Vereinfachungen mit sich. Auf-
brauchfristen wurden nicht verein-
bart, sodass alte Bescheinigungen
ab dem 1. Januar 2016 nicht mehr
verwendet werden kdnnen.

Ausleriigung zur Voriage bal der Krankoenkasss

ALl-begrisxiends Disgnossin] sco.m

i Krankengaldfall

& T, AL-Wachs oder
sclicer Krmrilancuidits

Das neue Muster 1:
Arbeitsunfahigkeitsbescheinigung

Im Folgenden haben wir die wich-
tigsten Neuerungen des Musters 1
zusammengestellt:

B Mit dem neuen Muster 1 kann
sowohl die Bescheinigung der
Arbeitsunfahigkeit als auch die
Bescheinigung fir die Kranken-
geldzahlung erfolgen. Kranken-
kassenindividuelle Auszahlschei-
ne entfallen.

B In das Kéastchen ,Voraussichtlich
arbeitsunfahig bis einschlieBlich
...“ ist das Datum einzusetzen,
bis zu welchem aufgrund des er-
hobenen é&rztlichen Befundes Ar-
beitsunfahigkeit besteht. Der

Arbeitsunfihigkeits- 1
bescheinigung

Ersibrschainigung

Frskabe ot hasrugung

Das neue Muster 1: Arbeitsunféhigkeitsbescheinigung

nicht mit der Firma SafeNet, Inc., USA, in firmenr

er oder vertraglicher Verbindung steht.



http://www.kvb.de/praxis/online-angebote/kv-connect/
http://www.kvb.de/praxis/online-angebote/kv-connect/
http://www.kvb.de/praxis/online-angebote/kv-connect/
mailto:IT-Beratung%40kvb.de?subject=

Vertragsarzt hat auf diese Anga-
be besondere Sorgfalt zu ver-
wenden, weil das bescheinigte
Datum fiir die Lohnfortzahlung
wichtig ist.

Die Dauer der Arbeitsunfahigkeit
soll nicht fur einen mehr als zwei
Wochen im Voraus liegenden
Zeitraum bescheinigt werden.
Ist es aufgrund der Erkrankung
oder eines besonderen Krank-
heitsverlaufs sachgerecht, kann
die Arbeitsunfahigkeit bis zur
Dauer von einem Monat be-
scheinigt werden.

Das Muster 1 enthélt zukinftig
einen kleinen Abschnitt, der im
Krankengeldfall durch den Ver-
tragsarzt ausgefillt wird. Mit der
Formulierung ,ab 7. AU-Woche
oder sonstiger Krankengeldfall“
soll vor allem der Regelfall im
Krankengeldbezug abgebildet
werden.

Der Vertragsarzt stellt mit dem
Muster 1 zum Ende des Kranken-
geldbezuges beziehungsweise
wenn das Ende der Erkrankung
absehbar ist, eine ,Endbeschei-
nigung“ aus.

Die Diagnosen missen nach Pa-
ragraf 295 Absatz 1 SGB V sowie
nach den Vorgaben der Arbeits-
unfahigkeits-Richtlinie (Paragraf
5 Absatz 1 Arbeitsunfahigkeits-
Richtlinie) als ICD-10-Kode an-
gegeben werden. Zusétzlich gibt
es jedoch die Moglichkeit, die
Diagnose als Freitext/Klartext
einzutragen.

Die Empfehlung fir die Einleitung
besonderer MaBnahmen zielt nur
noch auf die MaBnahmen ab, die
im Kontext der Arbeitsunfahig-
keit eine wichtige Rolle spielen
(zum Beispiel medizinische Re-
habilitation, stufenweise Wieder-
eingliederung). Nicht mehr zeit-
gemaBe Empfehlungen aus dem
aktuellen Muster 1 (zum Beispiel

Badekur, Heilverfahren, MDK)
wurden gestrichen.

B Zukinftig umfasst das Muster 1
als Vierfach-Satz einen Durch-
schlag (Muster 1c) fiir Patienten
(neben den Durchschléagen fur
den Vertragsarzt, die Kranken-
kasse und den Arbeitgeber). Ein
Hinweis auf dem Durchschlag in-
formiert den Patienten dariber,
wann er sich im Krankengeldfall
bei seinem Vertragsarzt vorstel-
len muss, damit kein Kranken-
geldverlust droht.

Anderungen bei Muster 52:
Anfrage zum Fortbestehen der
Arbeitsunfahigkeit

ALLGEMEINES

B Der ICD-10-Kode muss eingetra-
gen werden. Zusétzlich besteht
die Méglichkeit, die Diagnosen
als Freitext/Klartext anzugeben.

Dariiber hinaus handelt es sich
lberwiegend um sprachliche An-
passungen und Umstellungen, um
die Arbeit mit dem Muster zu er-
leichtern.

Weitere Informationen zum Thema
finden Sie unter www.kvb.de in der
Rubrik Abrechnung/Merkblétter Ab-
rechnung.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -400 10

Fax 089/57093-400 11
Das angepasste Muster 52 enthalt E-Mail  Abrechnungsberatung@kvb.de
im Wesentlichen die folgende An-
derung:
Baricht fur die Kronkenkasse bei 52

Fortbestohan der Arbeitsunfihigkeit

Anderungen bei Muster 52
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ALLGEMEINES

Neue Kodier-Manuale des Zi

Das Zentralinstitut fiir die kassen-
arztliche Versorgung (Zi) hat nach
dem Kodier-Manual ,HIV* im Inter-
net jetzt auch Manuale fiir ,Demenz*
und ,Abwehrschwiéche, Infektanfal-
ligkeit und Immundefekt® zur Verfi-
gung gestellt. Die Entwicklung von
Kodier-Manualen ist Teil eines MaB3-
nahmenpakets des Zi, mit dem die
Daten- und Kodierqualitat zur Dar-
stellung der Morbiditat weiter un-
terstltzt werden soll.

Was ist ein Kodier-Manual?

Hierbei handelt es sich um eine Zu-
sammenstellung von ICD-Kodes mit
weiteren hilfreichen und knapp ge-
fassten Informationen zu einem be-
stimmten Krankheitsbild. Den An-
stoB hierzu gaben niedergelassene
Arzte und Mitglieder der Arbeits-
gruppen im Projekt Zi-Kodierhilfe.
Ein Kodier-Manual erganzt die Er-
fahrungen im Umgang mit den Haus-
und Facharzt-Thesauren und bietet
nicht nur Kriterien fir die Kodie-
rung, sondern auch eine ubersicht-
liche Darstellung von Kodierzusam-
menhéngen.

An wen richten sich Kodier-
Manuale?

Kodier-Manuale eignen sich fir
komplexere Fragestellungen, die
nicht téglich vorkommen oder man-
gels Wissen falsch beziehungswei-
se nicht in ausreichender Tiefe ko-
diert werden. Kodier-Manuale rich-
ten sich an Praxen der jeweiligen
Fachgebiete, aber auch an diejeni-
gen Vertragsarztpraxen, in denen
die betroffene Krankheit eher sel-
ten zu kodieren ist. In diesem Fall
wird die Auswahl der sachgerech-
ten ICD-10-Kodes erleichtert.
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Weitere Kodier-Manuale

Nach den oben genannten Manua-
len sollen zukiinftig noch weitere
flir RSA-relevante Krankheiten fol-
gen. Vorgesehen sind kleine, lber-
sichtliche Kodier-Manuale, in denen
die Verschlisselung spezifischer
und komplexer Krankheitsbilder -
beispielsweise in Form von Fluss-
diagrammen (Flow-Charts) - visua-
lisiert werden.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
089/57093-40010
089/57093-400 11
Abrechnungsberatung@kvb.de

Telefon
Fax
E-Mail

Umzug der KVB-Bezirks-
stelle Mittelfranken

Vom 25. bis 27. November findet
der Umzug der KVB-Bezirksstelle
Mittelfranken in die sanierten Rau-
me des KVB-Gebaudes Vogelsgar-
ten 6 in Nirnberg statt. Wahrend
der Umzugsarbeiten sind die KVB-
Mitarbeiter in Nirnberg telefonisch
nur eingeschrankt erreichbar.

Sowohl das Gebdude in der Wit-
schelstraBe 106 als auch im Vo-
gelsgarten 6 sind wahrend des Um-
zugs fur Parteiverkehr geschlossen.
Die Service- und Beratungshotlines
erreichen Sie im oben genannten
Zeitraum wie gewohnt unter den
bekannten Telefonnummern.

Ab 30. November erreichen Sie die
Mitarbeiter der Bezirksstelle Mittel-
franken in Niirnberg unter der neu-
en Anschrift Vogelsgarten 6,
90402 Nirnberg.

Die Telefonnummern und E-Mail-
Adressen lhrer Ansprechpartner
sowie der Zentrale behalten unver-
andert ihre Giiltigkeit.

Unverdndert ist auch das Service-,
Beratungs- und Veranstaltungsan-
gebot, das lhnen selbstversténdlich
auch unter der neuen Adresse der
KVB-Bezirksstelle Mittelfranken
wie gewohnt unter einem Dach zur
Verfligung steht.


mailto:Abrechnungsberatung%40kvb.de?subject=

Akutsituationen im Arztlichen Bereitschaftsdienst

Ein Akut- oder Notfall im Bereit-
schaftsdienst ist immer wieder eine
Herausforderung. Frischen Sie in kiir-
zester Zeit lhre Kenntnisse Uber die
wichtigsten medizinischen und orga-
nisatorischen Komponenten der Akut-
und Notfallversorgung auf. Unser Se-
minarkonzept ist lernzielorientiert,
kompakt und an der Praxis ausgerich-
tet. Wir fiihren die Module in Zusam-
menarbeit mit der Bayerischen Lan-
desarztekammer, Akademie fir arzt-
liche Fortbildung, und der Arbeits-
gemeinschaft der in Bayern tatigen
Notarzte agbn e.V. (Modul I) durch.

Sie profitieren von:

B Zielgruppenorientierung

B aktuellen, umsetzbaren Losungen
statt Schubladenkonzepten

B praktischem Reanimationstrai-
ning in Kleinstgruppen (Modul )

B erfahrenen arztlichen Referen-
ten und Tutoren

B Fortbildungspunkten

B umfangreichen Zusatzinformatio-
nen und Tipps in den Seminaren

Teilnehmen kénnen:

B Vertragsarzte, die sich fir die
Bereitschaftsdienste entspre-
chend fortbilden m&chten

B Nichtvertragsarzte, die als Ver-
treter beziehungsweise im Rah-
men von Erméachtigungen am
Bereitschaftsdienst teilnehmen
méochten (BDO-KVB)

B alle interessierten Arzte, die sich
effizient auf das richtige Handeln
in Notfallsituationen vorbereiten
mochten

Modul |

B kardiozirkulatorische Notfalle

B Wichtiges, Richtiges und Hilf-
reiches zur Reanimation

B Richtlinien der Bundeséarztekam-
mer und des European Resusci-
tation Council (ERC 2010)

B Versorgungsalgorithmen,
Checklisten

B Reanimationstraining (BLS/ALS)
an Simulatoren in Kleingruppen,
individuelle Fallsimulation

Fortbildungspunkte: 10
Teilnahmegebiihr: 90 Euro
Uhrzeit: 9.00 bis 16.15 Uhr

Termine Modul I:
B 28. November 2015, KVB Augs-
burg

Modul Il

B wichtige Aspekte zur Durchfiih-
rung der Leichenschau

B interessante Kasuistiken aus
dem Bereitschaftsdienst

B Informationen zu Abrechnung
und Formularen im Bereit-
schaftsdienst

Fortbildungspunkte: 3
Teilnahmegebiihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.40 Uhr

Termine Modul lll:

B 4. November 2015, KVB Wiirzburg

B 2. Dezember 2015, KVB Niirn-
berg

Modul IV (fakultatives Modul)

B Symptom Bauchschmerz, akutes

Abdomen - wo lauern die
Fallstricke?

B bereitschaftsdienstrelevante
psychiatrische Akut- und
Notfalle, effektive Strategien,
rasche und sichere Bewaltigung

B Sepsis - auBerklinische
Diagnose und was ist zu tun?

Fortbildungspunkte: 4
Teilnahmegebiihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.40 Uhr

SEMINARE

Termine Modul IV:
B 18. November 2015, KVB Nirn-
berg

Neu: Modul V (Repetitorium)

B Ausriistung im Bereitschaftsdienst

B taktisches Vorgehen beim Haus-
besuch

B Management der Bereitschafts-
praxis

B telefonische Beratung und ihre
Tucken

B |nfektion und Hygiene

B Kommunikationsregeln im Bereit-
schaftsdienst

B symptomorientiertes Handeln
an Fallbeispielen

B Rechtliches

Fortbildungspunkte: 6
Teilnahmegebiihr: 85 Euro
Uhrzeit: 9.00 bis 14.00 Uhr

Termine Modul V:

B 7. November 2015, KVB Niirnberg

B 21. November 2015, KVB Augs-
burg
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SEMINARE

Die nachsten Seminartermine der KVB

Hinweis

Bitte beachten Sie, dass die neben-
stehenden Seminare nur eine Aus-
wahl aus dem umfassenden Seminar-
programm der KVB darstellen.

Informationen zu Seminaren
erhalten Sie von unseren Mitarbei-
tern unter der Telefonnummer
089/57093-40020

Informationen zu Qualitatszirkeln
(QZ) erhalten Sie von unseren Mit-
arbeitern unter der Telefonnummer
0911 /946 67-221
0911 /94667 -336

Online-Anmeldung im Internet
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung.

Anmeldeformulare und weitere
Seminare finden Sie in unserer
Seminarbroschiire und im Internet
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung.

Fax: 089 /57093 -40021

Gebiihr

Die Seminare sind zum Teil gebiih-
renpflichtig und in ihrer Teilnehmer-
zahl begrenzt.

Fortbildungspunkte

Bei der Teilnahme an unseren Semi-
naren sammeln Sie auch Fortbil-
dungspunkte. Die jeweilige Anzahl
konnen Sie bei lhrer Seminaranmel-
dung erfragen.

Die Seminarbroschiiren 2016
werden voraussichtlich Anfang
Dezember 2015 an die Praxen
versendet.
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Seminare

Informationen und Tipps fiir angestellte Arzte

Priifungen im Vertragsarztbereich

Griinder-/Abgeberforum

Abrechnungsworkshop Urologen
Datenschutz in der Praxis
Griinder-/Abgeberforum Psychotherapeuten

Abrechnungsworkshop Radiologen, Nuklearmediziner, Strahlentherapeuten

Grundlagenwissen KV-Abrechnung - Hausarzte und Kinderarzte

Fortbildung Impfen

Grundlagenwissen KV-Abrechnung - operativ tatige Facharzte

Abrechnungsworkshop Nervenérzte, Neurologen, Psychiater, Kinder- und
Jugendlichenpsychiater

Abrechnungsworkshop Hautérzte

Abrechnungsworkshop Radiologen, Nuklearmediziner, Strahlentherapeuten
Kooperationen: Gemeinschaftspraxis oder MVZ? - Workshop
Hautkrebsscreening

Abrechnungsworkshop Orthopaden/Reha

Psychotherapie bei korperlichen Erkrankungen

QM-/QZ-Seminare
QEP®-Einflihrungsseminar fiir Psychotherapeuten

Lokales Moderatorentreffen

Regionales Moderatorentreffen


http://www.kvb.de/service/fortbildung/
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Zielgruppe

Praxisinhaber

Praxisinhaber

Praxisinhaber/Existenzgriinder

Praxismitarbeiter
Praxisinhaber und -mitarbeiter
Praxisinhaber

Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxisinhaber

Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter
Praxismitarbeiter
Praxisinhaber
Praxisinhaber
Praxismitarbeiter
Praxisinhaber

Zielgruppe

Praxisinhaber/Praxismitarbeiter

QZ-Moderatoren

QZ-Moderatoren

Teilnahme-
gebiihr

kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei
kostenfrei
kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei

85,- Euro

kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei
kostenfrei
kostenfrei
160,- Euro
kostenfrei

95,- Euro

Teilnahme-
gebiihr

220,- Euro

kostenfrei

kostenfrei

11.

14.

24.

26.

Datum

. November 2015

November 2015

. Dezember 2015

November 2015

. November 2015
. November 2015
. November 2015

. November 2015
. November 2015
. November 2015

. November 2015
. Dezember 2015

. November 2015
. November 2015
. Dezember 2015

. November 2015

November 2015

. Dezember 2015

November 2015

. Dezember 2015
. Dezember 2015
. Dezember 2015
. Dezember 2015
. Dezember 2015
. Dezember 2015

Datum

. November 2015
. November 2015

. Dezember 2015

. Dezember 2015

Uhrzeit

15.00 bis 19.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

10.00 bis 16.00 Uhr
10.00 bis 16.00 Uhr
10.00 bis 16.00 Uhr
10.00 bis 16.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 20.00 Uhr

14.00 bis 17.00 Uhr
14.00 bis 17.00 Uhr

14.00 bis 17.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr
14.00 bis 17.00 Uhr

10.00 bis 15.00 Uhr

14.00 bis 17.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

16.00 bis 19.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr
10.00 bis 16.00 Uhr
13.00 bis 21.00 Uhr
16.00 bis 19.00 Uhr
10.00 bis 15.30 Uhr
Uhrzeit

15.00 bis 20.30 Uhr
9.00 bis 17.00 Uhr

16.00 bis 19.00 Uhr
16.00 bis 20.00 Uhr

SEMINARE

Veranstaltungsort
(KVB-Bezirksstelle)

Straubing

Regensburg
Augsburg

Wirzburg
Bayreuth

Nirnberg
Miinchen

Regensburg
Straubing
Straubing

Nirnberg
Wirzburg

Nirnberg
Regensburg
Wirzburg

Wirzburg

Wirzburg
Augsburg

Minchen

Straubing
Bayreuth
Minchen
Regensburg
Miinchen
Minchen

Veranstaltungsort
(KVB-Bezirksstelle)

Nirnberg

Straubing

Minchen
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ABRECHNUNG

Die nachsten
Zahlungstermine*

10. Dezember 2015
Abschlagszahlung November 2015

11. Januar 2016
Abschlagszahlung Dezember 2015

29. Januar 2016
Restzahlung 3/2015

10. Februar 2016
Abschlagszahlung Januar 2016

10. Marz 2016
Abschlagszahlung Februar 2016

11. April 2016
Abschlagszahlung Méarz 2016

29. April 2016
Restzahlung 4/2015

11. Mai 2016
Abschlagszahlung April 2016

10. Juni 2016
Abschlagszahlung Mai 2016

11. Juli 2016
Abschlagszahlung Juni 2016

29. Juli 2016
Restzahlung 1/2016

10. August 2016
Abschlagszahlung Juli 2016

12. September 2016
Abschlagszahlung August 2016

10. Oktober 2016
Abschlagszahlung September 2016

31. Oktober 2016
Restzahlung 2/2016

10. November 2016
Abschlagszahlung Oktober 2016

* Abschlagszahlungen im Notarztdienst wegen
individueller Berechnung zirka fiinf Tage spéater
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Abrechnungsabgabe fiir das Quartal 4/2015

Bitte Ubermitteln Sie uns lhre Ab-
rechnung fiir das 4. Quartal 2015 bis
spatestens Montag, den 11. Januar
2016, online iber das KVB-Mitglie-
derportal ,Meine KVB*, liber den
Kommunikationskanal KV-Connect
oder Uber die Telematik-Plattform
der KVen D2D (Doctor-to-Doctor).
Gerne kénnen Sie uns Ihre Abrech-
nung und Unterlagen auch schon
friiher zusenden. Nahere Informati-
onen zur Online-Abrechnung finden
Sie unter www.kvb.de in der Rubrik
Praxis/Online-Angebote/Online-
Abrechnung.

Bitte Uberzeugen Sie sich vor der
Ubermittlung Ihrer Abrechnung, dass
diese vollstandig und korrekt ist. Wir
empfehlen dazu die Durchsicht der
in Ihrer Praxissoftware durch das
KBV-Prifmodul erzeugten GNR-
Statistik (also der Aufstellung/Uber-
sicht aller abgerechneten Gebiihren-
nummern/Leistungspositionen) und
gegebenenfalls der Fallstatistik.
Dadurch verschaffen Sie sich einen
schnellen Uberblick und haben noch
die Moglichkeit, eventuell erforder-
liche Korrekturen oder Ergénzun-
gen vor der Ubermittlung der Ab-
rechnung vorzunehmen. Bitte be-
achten Sie weiterhin die personli-
che Leistungserbringung qualifikati-
onsgebundener Leistungen. Diese
Regelung ist insbesondere zu be-
achten bei angestellten Arzten, in
Berufsausibungsgemeinschaften
und Medizinischen Versorgungs-
zentren.

Sollten Sie trotzdem nach erfolgter
Ubermittlung Ihrer Abrechnung fest-
stellen, dass Sie noch einen nach-
traglichen Berichtigungs- oder Er-
ganzungswunsch haben, schicken
Sie uns lhren Anderungswunsch bit-
te sofort zu. Sofern uns |hr Wunsch
innerhalb eines Monats nach dem
offiziellen Abrechnungsabgabeter-

min erreicht, kénnen wir die Ande-
rungen noch aktuell in lhrer Abrech-
nung bertcksichtigen.

Nach den aktuell giiltigen Abrech-
nungsbestimmungen der KVB (Pa-
ragraf 3 Absatz 3) gilt Folgendes:

(3) Eine nachtrégliche Berichtigung
oder Ergénzung eines bereits einge-
reichten Behandlungsfalles ist unbe-
schadet der Absétze 1 und 2 durch
den Vertragsarzt innerhalb eines
Monats nach Ablauf der von der KVB
zur Einreichung der Abrechnung fest-
gesetzten Frist zuldssig. Ausnahms-
weise kann die Abrechnung noch
nach dem Ende dieser Frist berichtigt
oder erganzt werden, wenn dies
B jnnerhalb eines Monats nach Er-
halt des Honorarbescheides und
der Richtigstellungsmitteilung be-
antragt wird,
B die eingereichte Abrechnung ob-
Jjektiv erkennbar unzutreffend ist
B dje Nichtvergiitung der betroffe-
nen Leistungen einen Honorar-
verlust zur Folge hétte, der einen
unverhéltnisméaBigen Eingriff in
den Vergiitungsanspruch des
Vertragsarztes darstellen wiirde.

Die Gesamtversion finden Sie unter
www.kvb.de in der Rubrik Service/
Rechtsquellen/Buchstabe ,,A*.

Anschrift fiir Korrekturwiinsche
(nach Paragraf 3 Absatz 3 Satz 1)
und/oder Korrekturantrage (nach
Paragraf 3 Absatz 3 Satz 2):

Kassenérztliche Vereinigung Bayerns
»Abrechnungskorrekturen®
Vogelsgarten 6

90402 Nurnberg

Zusatzliche Abrechnungsunter-
lagen per Postweg:

Den Abrechnungsunterlagen muss -
neben lhrer online ibermittelten


http://www.kvb.de/praxis/online-angebote/online-abrechnung/
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Abrechnung - wie bisher die unter-
schriebene Sammelerklarung ein-
schlieBlich notwendiger Unterlagen,
wie beispielsweise Krankenscheine
Sozialhilfe, beigefligt werden. Ein ak-
tuelles Exemplar der Sammelerkla-
rung kénnen Sie unter www.kvb.de
in der Rubrik Service/Formulare und
Antrége/Buchstabe ,,S“ herunterla-
den. Zur besseren Ubersicht iiber
die einzureichenden Scheine steht
Ihnen das Merkblatt ,Besondere
Kostentrager® zur Verfligung. Eine
ausfuhrliche Beschreibung finden
Sie unter www.kvb.de in der Rub-
rik Abrechnung/Erstellung-Abgabe-
Korrektur/Besondere Kostentrager.

Achtung: Anderung bei Abrechnung
Jugendarbeitsschutz:

Einreichung der Untersuchungsbe-
rechtigungsscheine entféllt seit dem
Abrechnungsquartal 1/2015.

Anschrift fiir Briefsendungen:
Kassenérztliche Vereinigung Bayerns
,Quartalsabrechnung*

93031 Regensburg

Anschrift fiir Pickchen/Pakete:
Kassenérztliche Vereinigung Bayerns
YorckstraBe 15

93049 Regensburg

Bitte vergessen Sie nicht, den Arzt-
stempel einschlieBlich der Betriebs-
stattennummer auf den eingereich-
ten Unterlagen sowie dem Briefum-
schlag anzubringen.

Sollten Sie ausnahmsweise die Frist
nicht einhalten konnen, haben Sie
die Moglichkeit, unter der E-Mail-
Adresse Terminverlaengerung@
kvb.de oder unter der Faxnummer
09 41 / 39 63 - 1 38 mit Begriindung
eine Verlangerung der Abgabefrist
zu beantragen.

Wichtig: Eine mdgliche Verlangerung
der Abgabefrist bezieht sich aus-
schlieBlich auf Ihre Abrechnung,
nicht auf die elektronische Doku-
mentation der Qualitatssicherungs-
und Zusatzvereinbarungen der KVB.

Empfangsbestétigungen tber den
Erhalt Ihrer Abrechnungsunterlagen
erhalten Sie unter der Faxnummer
0941 /3963 -138.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093-400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail  Abrechnungsberatung@kvb.de

Notarzteinséatze liber emDoc
Eine Besonderheit stellt die Einrei-
chung und Abrechnung von Notarzt-
einsatzen Uber emDoc dar. Mit em-
Doc koénnen Sie lhre Félle laufend zur
Abrechnung einreichen. Alle bis zum
jeweiligen Abrechnungslauf einge-
reichten Félle werden berlicksichtigt.

Anders als bei der sonst erforderli-
chen Einreichung der handschriftlich
unterzeichneten Sammelerklarung

bestétigen Sie in emDoc auf elektro-
nischem Weg, dass Sie die Leistun-
gen personlich den Bestimmungen

entsprechend erbracht haben.

Bitte beachten Sie auch unsere ge-
sonderten Informationen zu emDoc
und zur ,Notarztdienst-Abrechnung*“
unter www.kvb.de in der Rubrik
Abrechnung/Erstellung-Abgabe-
Korrektur/Notarztdienst-Abrech-
nung.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -88088
Fax 089 /57093 -649 25
E-Mail ~ emDoc@kvb.de

ABRECHNUNG

Beendigung von Férderun-
gen zum 31. Dezember 2015

Die KVB konnte in den vergangenen

Jahren mit einzelnen Krankenkassen

FordermaBnahmen zu ausgewahlten

Themen abschlieBen. Fiir die Finan-

zierung der Férderungen waren oft-

mals feste Budgets eingeplant, die
bei zwei FérdermaBnahmen Ende

dieses Jahres leider ausgeschopft

sind. Es handelt sich dabei um die
folgenden Themen:

B Psychotherapeutische Versor-
gung bei Patienten tber 63 Jah-
ren
Seit dem 1. April 2010 wurde von
der AOK Bayern bei Patienten
tber 63 Jahren je genehmigungs-
pflichtigem Fall ein Zuschlag in
Hohe von 75,- Euro (GOP 97510)
und fir jede probatorische Sitzung
ein Zuschlag in Hohe von 10,- Euro
(GOP 97511) vergiitet. Diese Zif-
fern sind ab dem 1. Januar 2016
nicht mehr abrechenbar.

B Strahlentherapie
Seit dem 1. April 2010 wurde von
der AOK Bayern ein Zuschlag in
Hohe von 4,- Euro fiir jede abge-
rechnete und anerkannte Leistung
nach GOP 25321 EBM vergiitet,
wenn die erforderlichen Quali-
tatsnachweise erbracht wurden
(GOP 97650). Diese Ziffer ist ab
dem 1. Januar 2016 ebenfalls
nicht mehr abrechenbar.

Dariiber hinaus hat die IKK classic
die seit dem 1. April 2001 bestehen-
de Vereinbarung zur Erndhrungsbe-
ratung gekiindigt. Auf Grundlage
dieser Vereinbarung konnte bei Vor-
liegen bestimmter Risikofaktoren
eine Erndhrungsberatung durchge-
fihrt werden, die mit 10,23 Euro
vergltet wurde (GOP 97129). Auch
diese Ziffer ist ab dem 1. Januar 2016
nicht mehr abrechenbar.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
E-Mail ~ Vertragspolitik@kvb.de
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Abrechnung Gesprachsleistungen neben Grundpauschalen

Der EBM sieht fir eine Reihe fach-
arztlicher Gesprachs- und Beratungs-
leistungen besondere Voraussetzun-
gen flr die Arzt-Patienten-Kontakt-
zeit (APK-Zeit) vor, wenn sie neben
den Grundpauschalen der jeweiligen
fachéarztlichen Kapitel berechnet
werden. Bitte beachten Sie in lhrer
Quartalsabrechnung, dass in den
jeweiligen Grundpauschalen bereits
Gespréchs- und Beratungsleistungen
enthalten sind und damit bei der
Kombination eine hohere APK-Zeit
erforderlich ist. Wird die geforderte

Beispiel

Tag Dauer Konsultation
1.10. 50 Minuten

2.10. 50 Minuten

3.10. 50 Minuten

4.10. 10 Minuten

Dauer der Gesprachs- und Bera-
tungsleistung dann erneut vollen-
det, kann die Leistung auch erneut
angesetzt werden.

Exemplarisch mdchten wir Ihnen
die Besonderheit an der Abrechnung
der GOP 23220 erlautern:

Wird die GOP 23220 neben den

GOPen 23210 bis 23212 und 23214
abgerechnet, dann missen das Ge-
sprach beziehungsweise die Behand-
lung mindestens 20 Minuten gedau-

Gebiihrenordnungsposition (GOP)
23211

23220 x 4 berechnungsféhig
23220 x 5 berechnungsfahig
23220 x 5 berechnungsfahig
23220 x 1 berechnungsféahig

ert haben, da die GOPen 23210 bis
23212 und 23214 bereits eine Bera-
tung und Behandlung von bis zu
zehn Minuten Dauer beinhalten.

Fir jeweils weitere vollendete zehn
Minuten Gesprachsdauer kann die
GOP 23220 bis zu einer Hochst-
grenze von 15-mal im Behandlungs-
fall erneut angesetzt werden. Im
folgenden Beispiel finden drei Kon-
sultationen im Behandlungsfall mit
einer Gesprachsdauer von jeweils
50 Minuten und eine weitere Kon-
sultation mit einer Gesprachsdauer
von mindestens zehn Minuten statt.

Bei Fragen erreichen Sie unsere
Expertin Tanja Mrdalj unter

Telefon 09 11 /94 667 - 161
Fax 09 11 /94 667 - 66 161
E-Mail  Tanja.Mrdalj@kvb.de

Bitte beachten Sie diese Besonderheit fiir die folgenden facharztlichen Leistungen

GOP
14220

Bezeichnung

Kinder- und jugendpsychiatrische(s) Gespréach, Behandlung, Bera-

tung, Erorterung und/oder Abklarung (Einzelbehandlung)

14221

Kinder- und jugendpsychiatrische Behandlung eines Kleinkindes,

eines Kindes oder Jugendlichen (Gruppenbehandlung)

16220

Neurologische(s) Gespréach, Behandlung, Beratung, Erérterung und/

oder Abklérung (Einzelbehandlung)

21220

Psychiatrische(s) Gesprach, Behandlung, Beratung, Erérterung und/

oder Abklarung (Einzelbehandlung)

21221

22220
22221

Psychiatrische Behandlung (Gruppenbehandlung)

Psychotherapeutisches Gesprach (Einzelbehandlung)

Psychosomatisch-medizinische(s) Gesprach, Behandlung, Beratung,

Erorterung und/oder Abklarung (Einzelbehandlung)

22222
23220

30708
therapie

30944

Psychosomatisch-medizinische Behandlung (Gruppenbehandlung)

Psychotherapeutisches Gesprach (Einzelbehandlung)

Beratung, Erorterung und/oder Abklarung im Rahmen der Schmerz-

Aufklarung und Beratung eines Risikopatienten, der Trager von MRSA

ist, oder einer positiv nachgewiesenen MRSA-Kontaktperson
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Neben GOP Min. APK-Zeit
14210, 14211 20 Minuten
14210, 14211 35 Minuten
16210 bis 16212, 20 Minuten
21213 bis 21215

21210 bis 21212, 20 Minuten
21213 bis 21215

21210 bis 21212, 50 Minuten
21213 bis 21215

22210 bis 22212 20 Minuten
22210 bis 22212 20 Minuten
22210 bis 22212 50 Minuten
23210 bis 23212, 20 Minuten
23214

30702 70 Minuten
30942 25 Minuten
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Psychoanalytische Einzel-und Gruppentherapie

kombinierbar

Der Gemeinsame Bundesausschuss
(G-BA) hat in seiner Sitzung vom
16. Juli 2015 eine Anderung der Psy-
chotherapie-Richtlinie (Paragrafen
19 und 23b) beschlossen. Mit Inkraft-
treten des Beschlusses am 16. Ok-
tober 2015 kénnen die analytische
Psychotherapie und die tiefenpsy-
chologisch fundierte Psychothera-
pie nach Paragraf 23b Nummer 1
und 2 der Psychotherapie-Richtlinie
jeweils als Einzelbehandlung, als
Gruppenbehandlung oder als Kom-
bination aus Einzel- und Gruppen-
behandlung durchgefiihrt werden.
Bislang war eine solche Mdglichkeit
auf dem Gebiet der tiefenpsycholo-
gisch begriindeten Verfahren nur
im Ausnahmefall vorgesehen.

Die zur Verfligung gestellten Kontin-
gente entsprechen denen der uber-
wiegend durchgefiihrten Anwen-
dungsform. Dabei wird die in der
Gruppentherapie erbrachte Doppel-
stunde im Gesamttherapiekontin-
gent von Einzeltherapie als Einzel-
stunde gezahlt. Entsprechend wird
die in der Einzeltherapie erbrachte
Einzelstunde im Gesamttherapie-
kontingent von Gruppentherapie
als Doppelstunde gezéhlt.

Beispiel: Bei einem Umwandlungs-
antrag in der tiefenpsychologisch
fundierten Therapie mit Kombinati-
on steht bei iberwiegendem Einzel-
kontingent ein Kontingent von ins-
gesamt 25 Sitzungen zur Verfigung.
Somit konnten in diesem Fall zum
Beispiel 15 Stunden Einzeltherapie
und zehn Doppelstunden Gruppen-
therapie durchgefihrt werden.

Verstandigen sich Therapeut und
Patient darauf, Einzel- und Gruppen-
therapie zu kombinieren, ist hierfir
ein Gesamtbehandlungsplan zu er-
stellen. Sofern ein Patient gleich-
zeitig von verschiedenen Therapeu-

ten behandelt wird, stimmen diese
- mit Einverstandnis des Patienten
- ihre jeweiligen Behandlungspléane
miteinander ab und informieren sich
gegenseitig liber den Behandlungs-
verlauf.

Sie finden den Beschluss auf der
Internetseite des Gemeinsamen
Bundesausschusses unter www.g-
ba.de/informationen/beschluesse/.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter

Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail ~ Abrechnungsberatung@kvb.de

ABRECHNUNG

Behandlungsfalldefinition
in der ASV

In der ambulanten spezialfacharztli-
chen Versorgung (ASV) kénnen fach-
gruppengleiche Arzte in einem Be-
handlungsfall Leistungen auch mehr-
fach abrechnen. Sie erhalten dann
allerdings einen Abschlag auf das
Honorar. Das hat der ergénzte erwei-
terte Bewertungsausschuss beschlos-
sen. Die Regelung gilt seit 1. Okto-
ber 2015 ausschlieBlich fiir die ASV.

Die Hohe des Abschlags von zehn
beziehungsweise 15 Prozent richtet
sich danach, ob es sich um eine
Leistung handelt, die laut EBM nur
einmal (zum Beispiel Grundpauscha-
le) oder mehrmals (zum Beispiel ab-
dominelle Sonografie) im Behand-
lungsfall abgerechnet werden darf.

Behandlungsfall in der ASV:
Arztfall fiir Einzelpraxen

Fir Vertragsarzte in Einzelpraxen
sieht der Beschluss vor, dass der
Behandlungsfall in der ASV als Arzt-
fall definiert wird. Er umfasst die
Behandlung desselben Versicher-
ten durch denselben Arzt in einem
Kalendervierteljahr. Fiir die Abrech-
nung heift das, dass die Arzte alle
ASV-Leistungen ihres Fachgebiets
abrechnen kénnen. Allerdings gilt
hier die Abschlagsregelung, wenn
mehr als ein ASV-Kernteammitglied
derselben Fachgruppe dieselbe be-
handlungsfalldefinierte Leistung flr
einen Patienten abrechnet.

Behandlungsfall in der ASV:
Fachgruppenfall fiir BAG, MVZ
und Krankenh&user

Fir Krankenhduser sowie Vertrags-
arzte in Berufsausiibungsgemein-

schaften (BAG) und Medizinischen

Versorgungszentren (MVZ) wird der
Behandlungsfall in der ASV als Fach-
gruppenfall definiert. Das heift: Sind
dort mehrere Arzte einer Fachgrup-
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pe im selben ASV-Kernteam tétig,
kann immer nur einer die Leistung
je Patient im Quartal abrechnen.

Die Abschlagsregelungen im Detail

Die Abschlagsregelung kommt zur
Anwendung, wenn in einem ASV-
Kernteam Arzte derselben Fachgrup-
pe dieselbe behandlungsfalldefinier-
te Geblhrenordnungsposition in
einem ASV-Behandlungsfall mehr-
mals abrechnen. Dabei ist es egal,
ob die Arzte in einer Einzelpraxis,
einer BAG, einem MVZ oder im Kran-
kenhaus arbeiten.

EBM-Leistungen, die pro Patient nur
einmal im Quartal abgerechnet wer-
den diirfen, sind nur von einem Fach-
arzt des ASV-Kernteams einmal zu
hundert Prozent im Rahmen der ASV
berechnungsfahig. Wird beispiels-
weise dieselbe Grundpauschale von
mehreren ASV-Kernteammitgliedern
derselben Fachgruppe abgerech-
net, bekommen zwar alle Arzte die
Leistung vergltet. Die Krankenkas-
sen nehmen dann aber einen Ab-
schlag von der Punktzahl in Héhe
von 15 Prozent vor.

EBM-Leistungen, die pro Patient
begrenzt mehrmals im Quartal in
der ASV durchgefiihrt und abge-
rechnet werden diirfen, zum Bei-
spiel einige Leistungen der Diagnos-
tik, werden so oft voll vergiitet wie
im EBM vorgegeben - zum Beispiel
dreimal im Behandlungsfall. Wird
die Maximalhaufigkeit Gberschrit-
ten, werden auch hier alle Leistun-
gen vergutet, allerdings mit einem
Abschlag von der Punktzahl in
Hoéhe von zehn Prozent.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -40850
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BSG-Urteil zur Wirtschaftlichkeitspriifung

Das Bundessozialgericht (BSG) hat
in einem aktuellen Urteil vom 15.
Juli 2015 (Az. B 6 KA 30/14) ent-
schieden: Die Prifeinrichtungen
sind nach Paragraf 106 Absatz 5a
Satz 4 SGB V verpflichtet, jedem
Vertragsarzt vor der Festsetzung
eines Regresses im Rahmen von Er-
satzrichtgroBenpriifungen die Mog-
lichkeit zu geben, auf die Durchfiih-
rung eines potenziell langjahrigen
Verfahrens zu verzichten und da-
durch einen an sich gerechtfertig-
ten Regress flr einen bereits abge-
laufenen Zeitraum um bis zu 20
Prozent zu reduzieren. Die Ver-
pflichtung, ein solches Angebot zu
unterbreiten, entfallt gemal BSG
nur dann, wenn der Vertragsarzt
beispielsweise von vornherein klar-
stellt, dass er am Abschluss einer
Vereinbarung nicht interessiert ist.
Selbst wenn ein solches Angebot
im Verwaltungsverfahren unterblie-
ben ist, muss der Beschwerdeaus-
schuss im gerichtlichen Verfahren
auf eine solche Vereinbarung hin-
wirken.

Aus diesem Grund beabsichtigt die
Prifungsstelle Arzte Bayern, zu-
kiinftig ab den aktuell zur Entschei-
dung anstehenden Prifquartalen
im Rahmen der ErsatzrichtgréBen-
prifung allen Praxen, bei denen die
Wirtschaftlichkeitspriifung mit der
Festsetzung eines Regresses en-
det, spatestens zusammen mit den
Prifbescheiden einen entsprechen-
den schriftlichen Vergleich nach Pa-
ragraf 106 Absatz 5a Satz 4 SGB V
anzubieten.

Aber auch Praxen, die in friiheren
Quartalen gepriift wurden und de-
ren Verfahren noch nicht rechts-
kréftig abgeschlossen sind, kdnnen
von der Entscheidung des BSG pro-
fitieren. Denn das BSG hat weiter-
hin festgestellt, dass sogar fiir den

Fall, dass eine Regressfestsetzung
in letzter Instanz nicht zu beanstan-
den waére, der Regressbetrag um
die maximal mégliche Quote (20
Prozent) zu mindern ist. Nur auf
diese Weise, so das BSG, kdnne si-
chergestellt werden, dass die Ver-
letzung der obigen Hinwirkungs-
pflicht durch die Prifeinrichtungen
nicht folgenlos bleibt.

Bezlglich der Frage, ob der Ab-
schluss einer wie oben beschriebe-
nen Vereinbarung in lhrem konkre-
ten Verfahren sinnvoll ist, bieten
wir lhnen gerne unsere Unterstiit-
zung an. Dies gilt selbstverstéand-
lich auch fir alle sonstigen Fragen
rund um dieses Thema und alle an-
deren Fragestellungen zur Wirt-
schaftlichkeitsprifung.

Bei Fragen erreichen Sie unsere Expertin
Ingrid Luise Antofi unter

Telefon 09 11 /946 67 - 4 89
Fax 0911 /94667 - 66489
E-Mail  KVWP@kvb.de

und unseren Experten Maximilian
Kirchner unter

Telefon 0941 /3963 -285
Fax 0941 /3963-68285
E-Mail  KVWP@kvb.de
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Lieferengpasse von
Human-Impfstoffen

Basierend auf Informationen der
Zulassungsinhaber hat das Paul
Ehrlich-Institut (PEl) eine Ubersicht
Uber Human-Impfstoffe gegen In-
fektionskrankheiten erstellt, bei
denen Lieferengpdsse bestehen.
Einen Link zur entsprechende Seite
des PEI finden Sie unter www.kvb.
de in der Rubrik Verordnungen.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031

E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de

Edoxaban (Lixiana®)

Einen Vergleich der Zulassungsstu-
dien sowie Informationen Uber wirt-
schaftliche Aspekte finden Sie im
Internet unter www.kvb.de in der
Rubrik Verordnungen/Arzneimittel/
Arzneimittel im Blickpunkt/2015.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031
E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de

VERORDNUNGEN

Marktriicknahme von Tresiba®

Die fur Oktober angekiindigte Markt-
riicknahme von Tresiba® (Insulin
degludec) wurde seitens des Herstel-
lers Novo Nordisk auf unbestimmte
Zeit ausgesetzt. Da dies aber auch
kurzfristig geschehen kann, méch-
ten wir Sie dringend bitten, Patien-
ten, die auf Insulin degludec einge-
stellt sind, sobald wie mdéglich auf
andere Basalinsuline umzustellen.
Entsprechend der Angaben des phar-
mazeutischen Unternehmens ist in
der Umstellungsphase in jedem Fall
eine engmaschige Uberpriifung des
Blutzuckers notwendig, um Blutzu-
ckerentgleisungen zu vermeiden.

Von der Riicknahme aktuell nicht
betroffen ist die fixe Kombination
aus Insulin degludec und Liraglutid
(Xultophy®, Novo Nordisk). Da das
Institut fur Qualitat und Wirtschaft-
lichkeit im Gesundheitswesen im
laufenden Nutzenbewertungsver-
fahren nach AMNOG ebenfalls kei-
nen Anhaltspunkt fiir einen Zusatz-
nutzen gesehen hat, empfehlen wir
auch hier eine restriktive Verord-
nungsweise. Der G-BA-Beschluss
ist Mitte Oktober 2015 erfolgt. Wir
sehen in Analogie auch hier die Ge-
fahr einer moglichen Marktrick-
nahme. Die Kombination von Lira-
glutid und Insulin degludec (Xulto-
phy®) wird gemaB der Wirkstoffver-
einbarung in Ziel 3 erfasst und ist
als Original klassifiziert.

In dringenden Einzelfallen steht Ih-
nen nach Marktricknahme grund-
sétzlich die Moglichkeit des Einzel-
imports von Arzneimitteln nach Pa-
ragraf 73 Arzneimittelgesetz offen.
Es gilt hierzu, kassenartspezifische
Regelungen zu beachten. Wir emp-
fehlen lhnen in diesen Fallen drin-
gend, auf eine gute Dokumentation
zu achten, da seitens der Kranken-
kassen die Gefahr besteht, diese
Verordnungen als unwirtschaftlich

anzusehen. Weitere Informationen
finden Sie unter www.kvb.de in der
Rubrik Verordnungen/Verordnung
Aktuell 2015.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -40030
Fax 089 /57093 -40031

E-Mail Verordnungsberatung@kvb.de
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IT IN DER PRAXIS

Statistiken Uber Praxisverwaltungssysteme in Bayern

Nachfolgend stellen wir Ihnen aktuel-
le Statistiken Uber die Praxisverwal-
tungssysteme (PVS) mit den héchs-
ten Installationszahlen im Zustandig-
keitsbereich der KVB sowie tber den
groten Zuwachs der Installations-
zahlen in den letzten zwdIf Monaten
vor. Eine Installation bezieht sich im-

mer auf eine Betriebsstatte, das
heiBt: x Installationen in der Statistik
bedeuten, dass x Betriebsstatten mit
dem jeweils genannten System be-
ziehungsweise den Systemen des ge-
nannten Anbieters in einem Quartal
abgerechnet haben.

Die TOP 10 der Praxisverwaltungssysteme im Bereich der KVB

Im Quartal 2/2014 wurden insge-
samt 18.418 Installationen vermerkt,
im Quartal 2/2015 waren es 18.369.
Zur Jahresmitte 2015 waren insge-
samt 121 Systeme im Zusténdigkeits-
bereich der KVB im Einsatz.

Rang PVS/KIS Anbieter Installationen  Marktanteil Veranderung von
Abrechnungsquartal
2/2014 zu 2/2015
1 Psyprax Psyprax GmbH 3.249 17,69 % +112
2 x.isynet medatixx GmbH & Co. KG 2.532 13,78 % +17
3 TURBOMED CompuGroup Medical 1.781 9,70 % -26
4 MEDISTAR CompuGroup Medical 1.624 8,84 % -26
O] CGM M1 PRO  CompuGroup Medical 984 5,36 % -7
6 ALBIS CompuGroup Medical 920 5,01 % -10
7 x.concept medatixx GmbH & Co. KG 848 4,62 % -11
8 x.comfort medatixx GmbH & Co. KG 669 3,64 % -32
9 easymed promedico/medatixx GmbH 620 3,38% -45
10 ORBIS Agfa HealthCare GmbH 454 2,47 % -15

Praxisverwaltungssysteme mit dem gréBten absoluten Kundenzuwachs

Rang PVS/KIS Anbieter

1 Psyprax Psyprax GmbH

2 tomedo zollsoft GmbH

3 Elefant HASOMED GmbH

4 PegaMed PEGA Elektronik-Vertriebs GmbH
5) EPIKUR Epikur Software & IT Service

6 MEDICAL OFFICE Indamed GmbH

7 x.isynet medatixx GmbH & Co. KG

8 Smarty New Media Company

9 EL - Elaphe Longissima ~ SOFTLAND GmbH

10 Medi10 Pharmatechnik GmbH & Co. KG
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Differenz der
Installationen von
2/2014 bis 2/2015

Installationen
gesamt
(Stand 2/2015)

+112 3.249
+51 60
+39 212
+28 136
+20 201
+20 130
+17 2.532
+17 158
+13 144
+11 21



Arbeitsunfahigkeit:
Formulare 1 und 52

Bitte beachten Sie, dass ab dem

1. Januar 2016 nur noch die neuen

Vordrucke zur Arbeitsunfahigkeit -
Formular 1 (Arbeitsunféhigkeitsbe-
scheinigung) und Formular 52 (Fort-
bestehen der Arbeitsunféahigkeit) -

verwendet werden dirfen.

Die neuen Formulare konnen ab De-
zember beim Kohlhammer-Verlag
bezogen werden, die alten dirfen
nach dem 31. Dezember 2015 nicht
mehr verwendet und auch nicht
aufgebraucht werden.

Ab Januar 2016 sind die neuen For-
mulare auch in die Praxissoftware
integriert, sodass sie am Rechner
ausgefiillt werden kdnnen. Sie wer-
den mit dem Quartals-Update der
Softwarehduser bereitgestellt. Die
Praxen sollten das Update fiir das
Quartal 1/2016 moglichst vor dem
ersten Praxistag im neuen Jahr ins-
tallieren.

Beim Formular Muster 1 (,gelber Zet-
tel“) handelt es sich um ein vertrags-
arztliches Formular, das nur fiir Ver-
sicherte der gesetzlichen Kranken-
kassen und besonderer Kostentra-
ger zu verwenden ist. Es ist auf Kos-
ten der Krankenkassen iber den
Kohlhammer-Verlag zu beziehen.

Wir bitten Sie, Angebote anderer Ver-
lage zur Bestellung gebiihrenpflich-
tiger Vordrucke kritisch zu prifen.

Fur Privatpatienten darf der Vordruck
Muster 1 nicht verwendet werden.
Eine AU fir Privatpatienten kann
ohne Verwendung eines Formulars
formlos bescheinigt werden.

Bei Fragen erreichen Sie uns unter
Telefon 089 /57093 -400 10
Fax 089/57093-400 11
E-Mail  Abrechnungsberatung@kvb.de

ALLGEMEINES
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Akutsituationen im Arztlichen Bereitschaftsdienst

Ein Akut- oder Notfall im Bereit-
schaftsdienst ist immer wieder eine
Herausforderung. Frischen Sie in kiir-
zester Zeit lhre Kenntnisse Uber die
wichtigsten medizinischen und orga-
nisatorischen Komponenten der Akut-
und Notfallversorgung auf. Unser Se-
minarkonzept ist lernzielorientiert,
kompakt und an der Praxis ausgerich-
tet. Wir fiihren die Module in Zusam-
menarbeit mit der Bayerischen Lan-
desarztekammer, Akademie fir arzt-
liche Fortbildung, und der Arbeits-
gemeinschaft der in Bayern tatigen
Notarzte agbn e.V. (Modul I) durch.

Sie profitieren von:

B Zielgruppenorientierung

B aktuellen, umsetzbaren Losungen
statt Schubladenkonzepten

B praktischem Reanimationstrai-
ning in Kleinstgruppen (Modul )

B erfahrenen arztlichen Referen-
ten und Tutoren

B Fortbildungspunkten

B umfangreichen Zusatzinformatio-
nen und Tipps in den Seminaren

Teilnehmen kénnen:

B alle interessierten Arzte, die sich
effizient auf das richtige Handeln
in Notfallsituationen vorbereiten
mochten

Modul |

B kardiozirkulatorische Notfalle

B Wichtiges, Richtiges und Hilf-
reiches zur Reanimation

B Richtlinien der Bundeséarztekam-
mer und des European Resusci-
tation Council (ERC 2015)

B Versorgungsalgorithmen,
Checklisten

B Reanimationstraining (BLS/ALS)
an Simulatoren in Kleingruppen,
individuelle Fallsimulation
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Fortbildungspunkte: 10
Teilnahmegebiihr: 90 Euro
Uhrzeit: 9.00 bis 16.15 Uhr

Termine Modul I:

B 27. Februar 2016,
KVB Miinchen

W 12. Marz 2016,
KVB Regensburg

B 7. Mai 2016,
KVB Wirzburg

W 11. Juni 2016,
KVB Miinchen

W 2. ]Juli 2016,
KVB Bayreuth

B 24. September 2016,
KVB Nirnberg

B 26. November 2016,
KVB Augsburg

Modul I

B Beurteilung des kindlichen
Zustands

B typische Akut- und Notfélle bei
Kindern, Fallbesprechungen

B Atemwegserkrankungen und
Atemwegsverlegung bei Kindern

B Vergiftungen und Ingestionsunfalle

B typische Verletzungen, Verbren-
nungen/Verbriihungen im
Kindesalter

Fortbildungspunkte: 3
Teilnahmegebiihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.30 Uhr

Termine Modul Il:

B 3. Februar 2016,
KVB Miinchen

W 16. Marz 2016,
KVB Regensburg

W 4. Mai 2016,
KVB Bayreuth

W 22. Juni 2016,
KVB Wirzburg

B 21. September 2016,
KVB Augsburg

W 12. Oktober 2016,
KVB Nirnberg

Modul Il

W wichtige Aspekte zur Durchfiih-
rung der Leichenschau

B interessante Kasuistiken aus
dem Bereitschaftsdienst

B Informationen zu Abrechnung
und Formularen im Bereit-
schaftsdienst

Fortbildungspunkte: 3
Teilnahmegebiihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.40 Uhr

Termine Modul lll:
B 17. Februar 2016,
KVB Minchen

W 20. April 2016,
KVB Augsburg

W 1. Juni 2016,
KVB Bayreuth

W 27 Juli 2016,
KVB Regensburg

W 26. Oktober 2016,
KVB Wirzburg

B 16. November 2016,
KVB Nirnberg

Modul IV (fakultatives Modul)

B Symptom Bauchschmerz, akutes
Abdomen - wo lauern die
Fallstricke?

B bereitschaftsdienstrelevante
psychiatrische Akut- und
Notfélle, effektive Strategien,
rasche und sichere Bewaltigung

B Sepsis - auBerklinische
Diagnose und was ist zu tun?

Fortbildungspunkte: 4
Teilnahmegebiihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.40 Uhr
Termine Modul IV:
W 27. Januar 2016,

KVB Augsburg
B 6. Juli 2016,

KVB Miinchen
B 30. November 2016,

KVB Nirnberg



Neu: Modul V (Repetitorium)

B Ausriistung im Bereitschafts-
dienst

B taktisches Vorgehen beim
Hausbesuch

B Management der Bereitschafts-
praxis

B telefonische Beratung und ihre
Tucken

B [nfektion und Hygiene

B sichere Kommunikation im
Bereitschaftsdienst

B symptomorientiertes Handeln
und typische Fallbeispiele aus
verschiedenen Fachgebieten

B Rechtliches

Fortbildungspunkte: 6
Teilnahmegebiihr: 85 Euro
Uhrzeit: 9.00 bis 14.00 Uhr

Termine Modul V:

B 30. Januar 2016, KVB Augsburg
9.30 bis 14.30 Uhr

B 3. Februar 2016, KVB Wiirzburg
16.00 bis 21.00 Uhr

W 27. Februar 2016, KVB Miinchen
9.30 bis 14.30 Uhr

B 13. April 2016, KVB Niirnberg
16.00 bis 21.00 Uhr

B 11. Mai 2016, KVB Regensburg
16.00 bis 21.00 Uhr

B 11. Juni 2016, KVB Miinchen
9.30 bis 14.30 Uhr

W 16. Juli 2016, KVB Wiirzburg
9.30 bis 14.30 Uhr

B 28. September 2016, KVB
Nirnberg
16.00 bis 21.00 Uhr,

B 10. Dezember 2016, KVB
Straubing
9.30 bis 14.30 Uhr,

SEMINARE
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Sicher im Bereitschaftsdienst und beim Hausbesuch

Forderndes, aggressives und sogar W 28. September 2016,

gewalttatiges Verhalten gegenuber KVB Nirnberg
Arzten kommt leider haufiger vor B 12. Oktober 2016,
als gemeinhin angenommen. Gera- KVB Wirzburg

de bei Hausbesuchen, zum Beispiel
im Rahmen des Arztlichen Bereit-
schaftsdienstes, kommt es immer
wieder zu schwierigen Situationen.
Wahrend Rettungsdienst und Poli-
zei im Team agieren, sind Arzte
moglichen Eskalationen meist al-
lein und unvorbereitet ausgesetzt.

Stellen Sie sich auf potenziell ge-
fahrliche Situationen ein und lernen
Sie, diese bereits im Vorfeld zu er-
kennen und zu vermeiden. Uben
Sie, deeskalierend zu kommunizie-
ren und trainieren Sie realistische
Eigenschutztechniken.

Themenschwerpunkte

B Pravention, Risikominimierung

B rechtliche Grundlagen

B Aufnahme und Analyse von
auffalligem Verhalten

B verbale Deeskalation

B Figenschutztechniken - einfach
anzuwenden

B praktische Ubungen (bitte
entsprechende Kleidung
bericksichtigen)

Fortbildungspunkte: 4
Teilnahmegebiihr: 40 Euro
Uhrzeit: 17.00 bis 20.30 Uhr

Termine

B 20. Januar 2016,
KVB Augsburg

B 17. Februar 2016,
KVB Minchen

W 13. April 2016,
KVB Nirnberg

B 1. Juni 2016,
KVB Regensburg

W 6. Juli 2016,
KVB Minchen
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Notfalltraining fiir das Praxisteam

Einen Notfall in der Praxis wiinscht
sich keiner. Doch was ist zu tun, wenn
er plétzlich eintritt? Zielgerichtet
und berufsgruppentbergreifend brin-
gen wir in unserem Seminar alle not-
wendigen Informationen auf den
Punkt. Strukturiert werden Arzte und
ihr Team auf typische Notfallsituati-
onen vorbereitet. Sie erlernen profes-
sionelle Lésungswege und Versor-
gungsstrategien nach den aktuellen
Richtlinien. Die Zeit bis zum Eintref-
fen des Notarztes konnen Sie opti-
mal Uberbriicken. Das ausfiihrliche,
individuelle Training an modernen
Simulatoren ist die entscheidende
Komponente, in der Sie notfallme-
dizinisch relevante Aspekte heraus-
arbeiten. Gerne berlcksichtigen wir
dabei lhre Praxisschwerpunkte.

Wir fihren die Seminare in Zusam-
menarbeit mit der Bayerischen Lan-
desarztekammer, Akademie fir arzt-
liche Fortbildung, und der Arbeits-
gemeinschaft der in Bayern tatigen
Notérzte agbn e.V. durch. Die Ver-
anstaltungen sind QM-konform und
entsprechen den Forderungen der
Bundesarztekammer und des Ge-
meinsamen Bundesausschusses an
die jahrlich erforderliche Notfall-
schulung fur Arztpraxen.

Teilnehmen kénnen Arzte und de-
ren medizinische Fachangestellte
(Praxisteam).

Themenschwerpunkte

B Erkennen von und Verhalten in
Notfallsituationen

B Notfallmanagement

B Erstversorgung bis zum
Eintreffen von Rettungsdienst
und Notarzt

B Vorgehensweisen

B Theorie und Praxis der kardio-
pulmonalen Reanimation bei
Erwachsenen

B alternatives Airwaymanagement

B Einsatz von Automatisierten
Externen Defibrillatoren (AED) in
der Praxis

B individuelle Fallsimulationen

Gerne passen wir spezifische Inhalte
im Training Ihren individuellen Wiin-
schen an!

Fortbildungspunkte: 7
Teilnahmegebiihr: 95 Euro (je Teil-
nehmer)

Termine

(Je Samstag zwei getrennte Veran-
staltungen. Sie buchen ein Seminar
entweder am Vormittag oder am
Nachmittag.)

B 20. Februar 2016, KVB Augsburg
9.00 bis 12.45 Uhr oder
13.30 bis 17.30 Uhr

B 9. April 2016, KVB Nirnberg
9.00 bis 12.45 Uhr oder
13.30 bis 17.30 Uhr

W 23. April 2016, KVB Miinchen
9.00 bis 12.45 Uhr oder
13.30 bis 17.30 Uhr

B 4. Juni 2016, KVB Bayreuth
9.00 bis 12.45 Uhr oder
13.30 bis 17.30 Uhr

B 23. Juli 2016, KVB Regensburg
9.00 bis 12.45 Uhr oder
13.30 bis 17.30 Uhr

B 1. Oktober 2016, KVB Wiirzburg
9.00 bis 12.45 Uhr oder
13.30 bis 17.30 Uhr

B 12. November 2016, KVB Miinchen
9.00 bis 12.45 Uhr oder
13.30 bis 17.30 Uhr

SEMINARE

Die Teilnehmerzahl in den Fortbil-

dungsseminaren ist begrenzt. Eine
schriftliche Anmeldung ist grund-

satzlich erforderlich.

Anmeldung unter

Fax 089 /57093 -40021

Weitere Informationen zur Fortbildung
erhalten Sie unter

Telefon 0 89 / 570 93 - 88 89 oder
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung/Akutsituationen
im Bereitschaftsdienst.

KVB INFOS 12/2015
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Die nachsten Seminartermine der KVB

Hinweis

Bitte beachten Sie, dass die neben-
stehenden Seminare nur eine Aus-
wahl aus dem umfassenden Seminar-
programm der KVB darstellen.

Informationen zu Seminaren
erhalten Sie von unseren Mitarbei-
tern unter der Telefonnummer
089/57093-40020

Informationen zu Qualitatszirkeln
(QZ) erhalten Sie von unseren Mit-
arbeitern unter der Telefonnummer
0911 /946 67-221
0911 /94667 -336

Online-Anmeldung im Internet
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung.

Anmeldeformulare und weitere
Seminare finden Sie in unserer
Seminarbroschiire und im Internet
unter www.kvb.de in der Rubrik
Service/Fortbildung.

Fax: 089 /57093 -40021

Gebiihr

Die Seminare sind zum Teil gebiih-
renpflichtig und in ihrer Teilnehmer-
zahl begrenzt.

Fortbildungspunkte

Bei der Teilnahme an unseren Semi-
naren sammeln Sie auch Fortbil-
dungspunkte. Die jeweilige Anzahl
konnen Sie bei lhrer Seminaranmel-
dung erfragen.

Die Seminarbroschiiren 2016
werden voraussichtlich Anfang
Dezember 2015 an die Praxen
versendet.

KVB INFOS 12/2015

Seminare

Abrechnungsworkshop 2016 - Hausérztliche Praxen mit Kinderarztpraxen

Abrechnungsworkshop - Augenérzte

Abrechnungsworkshop - Chirurgen, Orthopaden, Reha

Erste Basics fiir MFA - Hausarzte

QEP® - Einfiihrungsseminar

Kooperationen - mit der Praxis in die Zukunft
Grundlagenwissen KV-Abrechnung - konservativ tatige Fachéarzte

Grundlagenwissen KV-Abrechnung Hausarzte und Kinderérzte
Erste Basics fur MFA Augenérzte

Grundlagenwissen KV-Abrechnung - operativ tatige Fachéarzte

Grundlagen zum Hygienemanagement in Arztpraxen

Abrechnungsworkshop 2016 - Hausérztliche Praxen mit Kinderarztpraxen
Kooperationen: Mit der Praxis in die Zukunft - fiir Psychotherapeuten
Hautkrebsscreening

Erste Basics fiir MFA Chirurgen

Abrechnungsworkshop - Frauenéarzte

Grundlagen zur Aufbereitung von Medizinprodukten

DMP - Diabetes mellitus Typ 2: eintdgige Eingangsfortbildung
Abrechnungsworkshop 2016 - Hausérztliche Praxen

Informationen und Tipps fiir angestellte Arzte/Psychotherapeuten
Abrechnungsworkshop - Anésthesisten und Chirurgen

Betriebswirtschaftliche Grundlagen fiir den Vertragsarzt

Erste Basics fiir MFA Frauenérzte
Qualitatsmanagement flr Einsteiger

Erste Basics flir MFA - Hausarztliche Kinderérzte
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Zielgruppe

Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxisinhaber und -mitarbeiter

Praxisinhaber
Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxismitarbeiter

Praxisinhaber und -mitarbeiter

Praxismitarbeiter
Praxisinhaber

Praxisinhaber
Praxismitarbeiter
Praxismitarbeiter
Praxisinhaber und -mitarbeiter
DMP-Arzte

Praxismitarbeiter
Praxisinhaber
Praxismitarbeiter

Praxisinhaber

Praxismitarbeiter
Praxisinhaber und -mitarbeiter

Praxismitarbeiter

Teilnahme-
gebiihr

kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei

220,- Euro

kostenfrei
kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei

95,- Euro

kostenfrei
kostenfrei
160,- Euro
kostenfrei
kostenfrei

95,- Euro

80,- Euro
kostenfrei
kostenfrei
kostenfrei

kostenfrei

kostenfrei
95,- Euro

kostenfrei

Datum

19. Januar 2016

2. Februar 2016
17. Februar 2016
17. Februar 2016

11. Februar 2016
9. Méarz 2016
15. Marz 2016

17. Februar 2016

19. Februar 2016
20. Februar 2016

20. Februar 2016
23. Februar 2016

24. Februar 2016
8. Marz 2016

24. Februar 2016
24. Februar 2016

24. Februar 2016

24. Februar 2016
11. Méarz 2016

24. Februar 2016
2. Méarz 2016
2. Méarz 2016
2. Méarz 2016
. Mérz 2016
. Mérz 2016

o B~ W

. Mérz 2016

[oe]

. Mérz 2016
. Mérz 2016
. Mérz 2016

. Mérz 2016
. Mérz 2016

O OO0 O O

. Marz 2016
9. Méarz 2016
10. Méarz 2016

Uhrzeit

14.00 bis 17.00 Uhr

14.00 bis 17.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
14.00 bis 17.00 Uhr
14.00 bis 17.00 Uhr

14.00 bis 18.00 Uhr

15.00 bis 20.30 Uhr
9.00 bis 17.00 Uhr

10.00 bis 16.00 Uhr
14.00 bis 17.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
14.00 bis 17.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr
14.00 bis 18.00 Uhr

15.00 bis 18.00 Uhr

15.00 bis 19.00 Uhr
15.00 bis 19.00 Uhr

14.00 bis 17.00 Uhr
10.00 bis 13.00 Uhr
13.00 bis 21.00 Uhr
14.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 19.00 Uhr

9.30 bis 15.45 Uhr
14.00 bis 17.00 Uhr
15.00 bis 19.00 Uhr
15.00 bis 18.00 Uhr

15.00 bis 17.30 Uhr
15.00 bis 17.30 Uhr

14.00 bis 18.00 Uhr
15.00 bis 19.00 Uhr
14.00 bis 18.00 Uhr
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Veranstaltungsort
(KVB-Bezirksstelle)

Wirzburg

Wirzburg
Regensburg
Bayreuth

Regensburg
Straubing
Wirzburg

Minchen

Minchen

Minchen
Wirzburg

Bayreuth
Wirzburg

Augsburg
Minchen

Regensburg

Miinchen
Nirnberg

Straubing
Minchen
Straubing
Miinchen
Regensburg
Minchen
Regensburg
Nirnberg
Regensburg
Bayreuth

Minchen
Nirnberg

Miinchen
Minchen

Minchen
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