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Vertragsarzteschaft vom
Aussterben bedroht?

Und schon wieder fallen die Praxen hinten runter! Nicht erst seit gestern
mangelt es an Wertschatzung seitens der Politik. Dies zeigte sich jingst
auch wieder beim Energierettungsschirm: Die Bundesregierung kiindigte ein
Hilfspaket in Form eines Rettungsschirms fir die Krankenh&user an — was
selbstverstandlich auch dringend notwendig sein wird. Doch was ist mit den
Praxen? Auch diese verbrauchen Strom und missen heizen! Die steigenden —
wenn nicht sogar explodierenden — Energiekosten treffen insbesondere
energieintensive Praxen. Dazu kommen Steigerungen bei Lohnen, Mieten
etc., die durch eine gerade mal zweiprozentige Anpassung des Punktwertes,
bei einer circa zehnprozentigen Inflation, zukinftig die Gewinne nahezu
auffressen werden. Das ist eine Existenzbedrohung fur alle Praxen!

Hinzu kommen neue Plane, die die ambulante Versorgung verbessern
sollen, die aber an der Realitdt ganzlich vorbeigehen. Fast schon absurd
erscheinen da beispielsweise die Plane von Minister Lauterbach zu den
Gesundheitskiosken — Einrichtungen, die teuer und wenig zielfihrend sind.
Angebote wie Gesundheitskioske mussen sich an lokalen Bedarfen ausrichten
und gemeinsam mit den Niedergelassenen vor Ort gestaltet werden — nur
dann sind sie erfolgreich! Zumal in Gesundheitskiosken auch Personal

mit medizinischen Kenntnissen bendtigt wird. Personal, um das wir dann
unnotigerweise konkurrieren missten. Warum werden also nicht die bereits
vorhandenen Strukturen genutzt und gestarkt, beispielsweise durch eine
Coronapramie fir MFA, als Wertschatzung fir ihre harte Arbeit?

Nicht zuletzt werden medizinische und originar arztliche Aufgaben immer
mehr in andere Bereiche verschoben. Apotheken fiihren arztliche Leistungen
wie beispielsweise die Corona- und Grippeschutzimpfung durch. Im Zuge
einer vermeintlichen sektorentbergreifenden Versorgung sollen Kliniken —
und nur diese — mehr und mehr Leistungen, die Patienten auch in der
Facharztpraxis erhalten konnten, ibernehmen. Und das natlrlich nicht zu
EBM-Bedingungen. Das hat mit ,gleichlangen Spieen” schon gar nichts
mehr zu tun. Man gewinnt den Eindruck, dass politische Entscheidungen der
letzten Zeit die Situation in der ambulanten Versorgung geradezu mit Absicht
immer schwieriger machen sollen. Der Wegfall der Neupatientenregelung —
2019 eingefiihrt und unter Corona nie eine reelle Chance gehabt — sorgt fir
den dramatischen Verlust des letzten Vertrauens der Praxen in politische
Entscheidungstrager.

Es wird Zeit, dass sich die Arzteschaft noch starker solidarisiert
und zur Wehr setzt!

lhr

Dr. Burkhard Ruppert
Vorstandsvorsitzender der KV Berlin

Editorial

,,Die Politik macht
Plane, die die
ambulante Versorgung
verbessern sollen, aber
an der Realitat ganzlich
vorbeigehen.”
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Frauen sind etwa
doppelt so
haufig von

Long-
COvID

betroffen wie
Manner.
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Im 1. Quartal 2022

gab es

18.640

Terminvermittlungen
Uber die Terminservicestelle

der 116117.



Insgesamt gingen

5.736

gultige Wahlbriefe
bei der Wahl
der Vertreter-
versammlung ein.
)
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187

Arzt:innen und
Psycho-
therapeut:innen
befanden sich
zum
1. Januar 2022
in einer Jobsharing-

Anstellung.

Aus der KV

Aktuell nehmen 71 Arzt:innen
beziehungsweise Psychotherapeut:innen am
Long-COVID-Netzwerk der KV Berlin teil,

davon 38 Hausarzt:innen/Fachéarzt:innen

fur Allgemeinmedizin,
15 Psychologische Psychotherapeut:innen,

6 Internist:innen

(1x speziell Rheumatologie),
5 Neurolog:innen,
2 Facharzt:innen flir Kardiologie,
2 HNO-Arzt:innen,
1 Facharztin fir Pneumologie,
1 Facharztin far Anasthesie

und 1 Facharztin fur Physikalische
und Rehabilitative Medizin.
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Aus der KV

Aktionstag am 7. September 2022

2.500 Mitglieder haben
sich beteiligt

Am Aktionstag der Kassenarztlichen Vereinigung (KV) Berlin am 7. September
zum Protest gegen das GKV-Finanzstabilisierungsgesetz haben sich rund 2.500
KV-Mitglieder beteiligt —im Kampf fir eine gute Versorgung und gegen die

Streichung der Neupatientenregelung.*

m die KV-Mitglieder um-

fassend Uber das Gesetz zu

informieren und gemein-

sam gegen die drohenden
Auswirkungen zu protestieren, lud
die KV Berlin an dem Aktionstag zu
einer Online-Fortbildungsveranstal-
tung ein — Praxen konnten wahrend-
dessen ihre Tlren schlieRen.

Bereits zuvor informierte die

KV Berlin bei einem Pressetermin

in einer HNO-Praxis in Charlotten-
burg Medienvertreter aus Rundfunk
und Print. Neben Praxisinhaberin
Dr. Kerstin Zeise, Facharztin fur
Hals-Nasen-Ohrenheilkunde, und
der Vorsitzenden der Vertreterver-
sammlung, Dr. Christiane Wessel
nahmen auch Dr. Burkhard Ruppert,
Vorstandsvorsitzender der KV Ber-
lin, und Vorstandsmitglied Dr. Betti-
na Gaber an dem Gesprach mit der
Presse teil.

Pressetermin zum Start

Flr die Teilnahme am Aktionstag
hatte Zeise ihre HNO-Praxis an
dem Tag geschlossen. ,Wir missen
der Politik scheinbar in Erinnerung
rufen, welche Rolle die ambulante
Versorgung spielt. Wir niedergelas-
senen Arztinnen und Arzte stehen
verlasslich fir eine stabile und kon-
stante ambulante Versorgung auch

*Hinweis: Bei Fertigstellung des Artikels stand die
Verabschiedung des Gesetzes noch aus (siehe Seite 13).
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Beim Pressetermin standen Frau Dr. Christiane Wessel, Dr. Burkhard Ruppert,
Dr. Bettina Gaber und Dr. Kerstin Zeise (von links nach rechts) den Medienvertretern
Rede und Antwort.

und gerade unter Pandemiebedin-
gungen. Zur Sicherstellung einer
zeitgerechten Versorgung von mehr
Neu- und Akutpatienten haben wir
2019 funf zusatzlichen Sprechstun-
den zugestimmt. Wir erwarten von
der Politik, dass sie diese Steigerung
wirdigt und entsprechend vergu-
tet”, so die Facharztin.

Vor allem die mogliche Streichung
der Neupatientenregelung sorgt fir
Diskussionen. Sollte diese Regelung
fallen, wird es Auswirkungen auf
die ambulante Versorgung in Berlin
haben. ,Die Streichung der extra-
budgetadren Verglitung von Neupa-
tienten wird dazu fuhren, dass die

KV Berlin die Anzahl der Behand-
lungsfélle, die den Arzten vergiitet
werden, reduzieren muss. Die
Konsequenz flr die Patienten sind
langere Wartezeiten, weil in allen
Arztpraxen, deren Budgets aus-
geschopft sind, eine angemessene
Vergutung fur Neupatienten nicht
mehr gewahrleistet ist”, so KV-Vor-
standsmitglied Dr. Bettina Gaber.

,Dass der Gesetzgeber ausgerech-
net bei den Praxen sparen will, er-
schlieft sich uns nicht und stoRt bei
den niedergelassenen Kolleginnen
und Kollegen auf absolutes Unver-
standnis”, sagte der KV-Vorstands-
vorsitzende Dr. Burkhard Ruppert

Fotos: KV Berlin



Achtung:
Die Praxis
blelbt heute
gaschlossen

AtionSEa
7, septembe’

Kerstin Zeise informiert tiber die
Schlief3ung ihrer Praxis am 7. September.

im Interview mit der Presse. , Mit
dieser Entscheidung wird ein Teu-
felskreis angestoRen. Die arztlichen
Leistungen werden abnehmen. Es
werden weniger Patienten versorgt.
Die Wartelisten in den Praxen wer-
den langer. Die Wartebereiche in
den Notaufnahmen werden voller.
Die Praxiseinnahmen werden weiter
sinken. Die Praxisausgaben werden
weiter steigen. Viele dltere Arzte in
der Niederlassung werden friiher
aufhéren. Und viele jiingere Arzte
fangen dort gar nicht erst an. Ein
Praxissterben ist vorprogrammiert.”

,Deshalb richtet die KV Berlin den
dringenden Appell an die politischen
Verantwortlichen: Gefdhrden Sie
mit lhrer Politik nicht die gesund-
heitliche Versorgung der Bevolke-
rung. Lassen Sie nicht zu, dass sich
die sehr gute ambulante Versorgung
massiv verschlechtert. Nehmen

Sie nicht das Sterben von Praxen in
Kauf”, so die VV-Vorsitzende Wessel.

Online-Fortbildung

Wessel war es auch, die durch den
ersten Teil der anschlielenden
Online-Fortbildungsveranstaltung
der KV Berlin fihrte. Rund 2.000
Praxen hatten sich angemeldet und
wurden dariber informiert, welche
Auswirkungen das Gesetz und die
angeklindigte Streichung der Neu-
patientenregelung haben wiirde.

Gaber zeigte in ihrem Vortrag, was
das Terminservice- und Versor-
gungsgesetz (TSVG), mit dem die
Neupatientenregelung geschaffen
wurde, gebracht hat.

In der Begriindung des GKV-Finanz-
stabilisierungsgesetzes heillt es, die
Neupatientenregelung habe keinen
positiven Effekt flr die Versorgung
gehabt — da die Corona-Pandemie
flr eine Verzerrung gesorgt hat,
kann dies jedoch nicht serios be-
urteilt werden. Die Entwicklung der
Arztfallzahlen von 2018 bis 2022,
jeweils im ersten Quartal, zeigt Uber
alle Arztgruppen hinweg eine Stei-
gerung um funf Prozent. Darin sind
nur Arztgruppen berUcksichtigt, die
Neupatienten abrechnen kénnen.
Besonders groR waren die Steige-
rungen bei den Kardiologen mit 15
Prozent und bei den Hausarzten mit
elf Prozent. Eine Wiedereinbudge-
tierung wirde eine Honorarmin-
derung von zwei bis drei Prozent
bedeuten, das hieRe allein fir Berlin
etwa 48 Millionen Euro Honorarver-
lust im Jahr.

HVM 2023 vor dem Scheitern

KV-Vorstands-Vize Glnter Scherer
informierte anschlieRend Gber die
Planungen beziiglich des neuen Ho-
norarverteilungsmaRstabs (HVM).
Zuvor wies er darauf hin, dass der
Vorstand der KV Berlin so lange ge-

Aus der KV

gen das GKV-Finanzstabilisierungs-
gesetz arbeiten werde, wie es noch
nicht unterschrieben und in Kraft
getreten ist. Dazu rief er nochmals
die KV-Mitglieder auf, den Kampf
der KV Berlin zu unterstitzen und
auch die Patientinnen und Patienten
Uber das geplante Gesetz und deren
Auswirkungen zu informieren.

Der geplante neue HVM, der ab
2023 in Kraft treten sollte, wird bei
einer Streichung der Neupatienten-
regelung nicht mehr realisierbar
sein. Entsprechend ist hier ein

Plan B notwendig (siehe auch Bei-
trag ab Seite 18). Scherer machte in
seiner Prasentation darauf aufmerk-
sam, dass es die erste Gesundheits-
reform ware, durch die Arztinnen
und Arzten Geld entzogen wiirde.
Sowieso seien die Rahmenbedin-
gungen der Politik des Ofteren nicht
zum Vorteil der Arztinnen und Arzte
gestaltet, wie Scherer verdeutlich-
te. So gab es beispielsweise keine
Corona-Pramie fir medizinische
Fachangestellte, auch der bundes-
weite Orientierungswert wurde
nicht nennenswert angepasst.

Im Anschluss an den ersten The-
menblock beantworteten Glnter
Scherer und Bettina Gaber Fragen
von den teilnehmenden KV-Mit-
gliedern, die diese per Chat stellen
konnten. Als Tipp, wie die Leistungs-
erbringer Honorarausfalle kom-

Wir haben an diesem Aktionstag teilgenommen, um unseren
Unmut Uber die andauernden Richtungswechsel der Politik

auszudricken. Dieses Hin und Her bedeutet fir die Praxen, dass es absolut
keine Planungssicherheit gibt. Es zeigt ein weiteres Mal, dass unsere Arbeit
von unserem Gesundheitsminister nicht geachtet wird. Unsere Personal-
und Terminplanung wird erneut auf den Kopf gestellt. Unser medizinisches
Fachpersonal stand wahrend der Pandemie an vorderster Front. Sie setzten
die andauernden Neuregelungen — meist Gber Nacht —um, und haben
ihre Wochenenden fir zusatzliche Impfsprechstunden geopfert. All die
Mehrarbeit, gerade wahrend dieser Zeit, findet keine Anerkennung
durch die Politik. Diesen Protest unterstitzte unser drztliches
Personal am Nachmittag. Es wird Zeit, dass wir Niedergelassenen
uns GEMEINSAM zur Wehr setzen.

Rayk Hennig,
Facharzt fir Hals-Nasen-Ohrenheilkunde
in Berlin-Prenzlauer Berg
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Aus der KV

pensieren kdnnten, nannte Scherer
andere extrabudgetéare Leistungen,
wie die offene Sprechstunde — sol-
che Leistungen mussten dann ver-

starkt angeboten werden.

Effektive Patientenversorgung

Nach einer kurzen Pause folgte der
zweite Teil der Veranstaltung, der
von der stellvertretenden VV-Vorsit-
zenden Dr. Gabriela Stempor mode-
riert wurde. Der KV-Vorstandsvorsit-
zende Burkhard Ruppert informierte
die KV-Mitglieder dartber, welche
Auswirkungen die Plane der Bundes-
regierung fir die Versorgung in
Berlin hatten. Zundchst berichtete
er Uber die Arbeit der KV Berlin in
den vergangenen Jahren. Dabei
konnten einige MaRnahmen fir eine
effiziente und effektive Patienten-
versorgung angestoRen werden.

Viele Vorhaben zur Weiterentwick-
lung der Patientensteuerung in der
Leitstelle der KV Berlin haben sich
in den vergangenen Jahren bereits
etabliert. So wurden unter anderem
die einheitliche Erreichbarkeit der
Leitstelle des Arztlichen Bereit-
schaftsdienstes und der Terminser-
vicestelle (TSS) unter der gemeinsa-
men Rufnummer 116117 sowie die
strukturierte medizinische Erst-
einschatzung (SmED) eingerichtet.
AuRerdem wurde ein Monitoring
zum Auslastungsgrad der KV-Not-
dienstpraxen eingefihrt.

Beim TSS-Terminangebot gab es
eine Steigerung bei der Anzahl der
Terminvermittlungen — mehr als
18.600 Termine konnten im ersten
Quartal 2022 durch die Terminser-
vicestelle vermittelt werden. Auch
bei der Psychotherapie ist eine hohe
Effektivitat der TSS festzustellen: Die
Vergleichszahlen fir die Wartezeit
ab dem Erstgesprach liegen in Berlin
unter dem Durchschnitt — vier Wo-
chen warten Berliner Patientinnen
und Patienten ab dem Erstgesprach.
Weiterhin berichtete der KV-Chef
von der Reform des Arztlichen
Bereitschaftsdienstes in Berlin.

Bis 2020 wurden neue Strukturen
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geschaffen. So wurde die Leitstelle
ausgebaut und die KV-Notdienstpra-
xen reorganisiert und ausgebaut.
Dabei arbeiten Krankenh&user mit
der KV Berlin zusammen, mit dem
Ziel, die Patientinnen und Patienten
in die richtige Versorgungsstruktur
zu leiten und mit hoher Qualitat
angemessen zu behandeln. Insge-
samt elf KV-Notdienstpraxen gibt

es in der Hauptstadt — sechs fur
Erwachsene und finf fur Kinder und
Jugendliche.

Massive Auswirkungen

Die Abschaffung der
Neupatientenregelung
hatte groRRe Auswirkun-
gen fur die Versorgung
in Berlin. So wirde diese
eine Reduzierung der
angebotenen Termine
nach sich ziehen und die
TSS sowie die Leitstelle
kdénnten nicht mehr

in die Praxen steuern.
Dies kdnnte zu einer
Uberlastung und einem
Missbrauch der Not-
dienststrukturen fuhren.

Auch wirden die Einnahmen aus
den Verwaltungskosten sinken — bei
gleichbleibenden beziehungsweise
steigenden Ausgaben. Die Folgen
flr die Versorgung waren weniger
Neuzulassungen und friihzeitige Pra-
xisaufgaben. In der anschlieRenden
Fragerunde verwies Ruppert noch-
mal auf die Akutpatienten, die Uber
die 116117 in die Praxis kommen —
diese werden nach wie vor als extra-
budgetdre Leistung vergltet.

Mit der beabsichtigten Streichung der Neupatientenregelung soll
der ambulante Sektor erneut zur Korrektur der Misswirtschaft in der
Patientenversorgung herangezogen werden, wie bei Gberteuerten
Impfzentren oder dem Konnektorverschrottungszwang statt
Softwareldsungen zur Lizenzverlangerung. Das kann nicht mehr
stillschweigend hingenommen werden, denn wir haben durch Mehrarbeit
und Organisationsverbesserung bereits die Uberforderung des
Kliniknotfallsystems gemindert und die Uberteuerten Impfzentren tUberflussig
gemacht. In der derzeitigen COVID-19-Belastung tragt im Wesentlichen
die ambulante Kassenmedizin zur Bewaltigung der Situation bei. Dass aber
in Notzeiten die Krankenversicherungen sich ihren Inflationsausgleich
als Erste sichern und neben der verdienten Klinikextravergiitung die
MFAs nicht bericksichtigt werden, ist einfach unfair. Jetzt auch noch den
Kassendrztinnen und -arzten die Neupatientenversorgung nicht mehr zu
verglten, verschlechtert die bereits sehr schwierige Neuarztsuche und wird
deutlich das Empfinden einer Zwei-Klassen-Medizin bei unseren gesetzlich
versicherten Patientinnen — trotz all unserer Bemihungen — verstarken.
Wenn dazu immer noch alle schweigen, fragt man sich, ob die
Deutschen dumme Arzte und tiberforderte Praxen wollen.

Dr. Angela Rockel,
Facharztin fir Frauenheilkunde und Geburtshilfe
in Berlin-Zehlendorf



Psychotherapeutische Versorgung

Im Anschluss referierten Aglaja
Stover und Dr. Gesine Schwietering,
beide Fachéarztinnen fur Kinder- und
Jugendpsychiatrie und -psycho-
therapie, zur kinder- und jugend-
psychiatrischen und psychothera-
peutischen Versorgung und ob diese
unter den drohenden Bedingungen
noch gewahrleistet werden kann.
Die beiden Arztinnen verdeutlichten
in ihrem Vortrag, dass die Corona-
Pandemie fir massive Auswirkungen
in der psychiatrischen und psycho-
therapeutischen Versorgung von
Kindern und Jugendlichen gesorgt
hat. Stérungsbilder seien Angst-
stérungen, vor allem soziale Angste.
Auch Zwangsstérungen und Esssto-
rungen wurden durch die Pandemie
verstarkt, ebenso wie Depressionen.

Bezlglich der Auswirkungen von
Corona berichteten die beiden
Arztinnen von der COPSY-Studie,

in der insgesamt 1.000 Kinder und
Jugendliche im Alter von 11 bis 17
Jahren sowie 1.600 Eltern befragt
wurden, betrachtet wahrend dreier
Corona-Wellen von 2020 bis 2021.
Die Studie zeigt, dass vor der Pande-
mie 14,9 Prozent eine Angststorung
hatten. Zur ersten Befragung im

Mai und Juni 2020 waren es 24,1
Prozent, zur zweiten Befragung von
Dezember 2020 bis Januar 2021 30,1
Prozent und von September bis Ok-
tober 2021 flachte der Wert wieder
etwas auf 26,8 Prozent ab. Auch der
erhohte Medienkonsum tragt zu
den Angststorungen der jlingeren

Dr. Ruppert im TV-Interview

Aus der KV

Wir als internistisch-kardiologische Praxis kimmern uns um
viele dltere Patienten mit Herz-Kreislauf-Erkrankungen. Wir sehen es

als unseren Versorgungsauftrag, auch akut kranken und polymorbiden
Neupatienten rasche Termine anzubieten. Fir diese Menschen benotigen

wir viel Zeit, um sie gut zu behandeln. Durch die Neupatientenregelung
wird dieser vermehrte Zeitaufwand teilweise ausgeglichen. Die Abschaffung
der Neupatientenregelung trifft uns in besonderem MaRe. In einer Zeit
steigender Inflation und Kosten sind sinkende Honorare schwer zu verdauen.
Wir unterstitzen uneingeschrankt die Forderungen unserer MFAs nach

angemessener Bezahlung. Aber wie sollen wir das leisten, wenn
unser Gesundheitsminister uns so verprellt?

Dr. Joachim Wohlfarth,
Facharzt fir Innere Medizin, Schwerpunkt Kardiologie
in Berlin-Zehlendorf

Das Praxisteam vom Internistisch-kardiologischen MVZ am Mexikoplatz um
Dr. Joachim Wohlfarth (rechts) nahm am Protest vorm Brandenburger Tor teil.

Patientengruppe bei. Zur Bedeutung
des Wegfalls der Neupatientenre-
gelung wiesen die beiden Referen-
tinnen auf eine Verschlechterung
der Situation hin. Neben einem
sinkenden Umsatz und weniger
Personal wirde es auch zu gerin-
geren Behandlungsmaglichkeiten
fuhren. Auch mache es die Nieder-

Foto: KV Berlin

lassung fur Kolleginnen und Kollegen
unattraktiv.

Protest am Brandenburger Tor

Zum Ende der Online-Fortbildung
fassten Wessel und Stempor noch
einmal die wesentlichen Punkte
zusammen. Stempor lud Bundesge-
sundheitsminister Prof. Karl Lauter-
bach in ihre Praxis ein, um mit ihm
Uber ihre Idee fur ein mogliches neu-
es Gesetz zu sprechen: dem Patien-
tenbetreuungsstabilisierungsgesetz.

Nach der Online-Veranstaltung

ging es am frithen Nachmittag am
Brandenburger Tor weiter. Den
medizinischen Fachangestellten, die
unter der Federfihrung des Verban-
des medizinischer Fachberufe e. V.
wiederholt flir bessere Arbeitsbe-
dingungen protestierten, schlossen
sich zahlreiche Arztinnen und Arzte

KV-BLATT 06/2022 11
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Dr. Wessel trat auch als Rednerin bei der Protestveranstaltung am Brandenburger Tor

auf die Blihne.

aus Berlin — teilweise ganze Praxis-
teams —an, um gemeinsam gegen
die Streichung der Neupatienten-
regelung zu kdmpfen. Die KV Berlin
war vor Ort und hat einige Stimmen
gesammelt.

KommunikationsmaBnahmen

Seit Bekanntwerden des Kabinetts-
beschlusses zum GKV-Finanzstabi-

12 KV-BLATT 06/2022

lisierungsgesetz hat die KV Berlin
zahlreiche MaRnahmen ergriffen, um
die KV-Mitglieder Gber die moglichen
Veranderungen zu informieren und
um sie aufzurufen, gemeinsam gegen
die Streichung der Neupatientenre-
gelung und flr eine gute Versorgung
zu protestieren. Angefangen mit
einem offenen Brief an Gesundheits-
minister Lauterbach im Juli folgten
Newsletter, Aufrufe, Pressemitteilun-

gen, Informationen ber den Politik-
Newsletter KV-Direkt, Social-Media-
Aktivitdten und die Bereitstellung
von Materialien fur die Wartezim-
mer. Plakate und Informationsmate-
rialien wie Unterschriftenlisten und
Musterbriefe an die Bundestagsab-
geordneten unterstitzen die Praxen
bei der Information ihrer Patientin-
nen und Patienten.

Die Vertreterversammlung der

KV Berlin hat in ihrer Sitzung am

15. September zudem eine Reso-
lution beschlossen, gerichtet an

die Abgeordneten des Deutschen
Bundestages, mit der Aufforderung,
gegen die Abschaffung der Neupa-
tientenregelung zu stimmen.

Weitere Informationen zum GKV-Fi-
nanzstabilisierungsgesetz finden Sie
auf der Website des Bundesminis-
teriums fur Gesundheit unter www.
bundesgesundheitsministerium.de

> Ministerium > Alle Gesetze und
Verordnungen > GKV-Finanzstabili-
sierungsgesetz. bic

WENN DIE NEUPATIENTEN-
REGELUNG WEGFALLT,

IST IHRE VERSORGUNG
MASSIV GEFAHRDET.



e +++ Update +++

+++ Update +++ Updat

GKV-Finanzstabilisierungsgesetz —
Entscheidung gefallen

Kurz vor Druck dieser Ausgabe tagte der Bundestag in der zweiten und
dritten Lesung zum GKV-Finanzstabilisierungsgesetz. Das verabschiedete
Gesetz sieht die Streichung der bisherigen Neupatientenregelung vor.
Stattdessen sollen Anreize fir eine schnellere Behandlung von Patientinnen
und Patienten durch Vergltungszuschlage bei der Terminvermittlung
geschaffen werden.

Aktuelle Informationen zum GKV-Finanzstabilisierungsgesetz erhalten
Sie Uiber den Praxisinformationsdienst (PID) und auf der Website der
KV Berlin unter www.kvberlin.de.
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Vertreterversammlung am 15. September 2022

Resolution zur
Neupatientenregelung

In der 45. Sitzung der Vertreterversammlung (VV) der KV Berlin ging es

neben dem Honorarverteilungsmalistab (HVM) und der eHealth-Showpraxis
der KV Berlin unter anderem um das GKV-Finanzstabilisierungsgesetz — dazu
wurde auch eine Resolution verabschiedet.

ach Eroffnung der Sit-

zung mit Feststellung der

Beschlussfahigkeit und

Genehmigung der Tages-
ordnung folgte zunachst der Bericht
der VV-Vorsitzenden Dr. Christiane
Wessel. Bezlglich der seit Anfang
September stattfindenden Wahl der
Vertreterversammlung fur die 16.
Amtsperiode erklarte Wessel, dass
alle bis 28. Februar 2022 zugelas-
senen KV-Mitglieder, die zu diesem
Stichtag im Arztregister verzeichnet
waren, wahlberechtigt sind. Es hatte
diesbezuglich einige Nachfragen
gegeben, warum Wahlunterlagen
bei aktiven Mitgliedern nicht an-
gekommen seien, bei mittlerweile
in den Ruhestand gegangenen
Arztinnen und Arzten beziehungs-
weise Psychotherapeutinnen und
-therapeuten aber schon. Nach Be-
endigung der Wahl und Auszéhlung
der Stimmen wird am 17. November
das endglltige Wahlergebnis fest-
stehen. An diesem Tag findet dann
auch die letzte Sitzung der aktuellen
Amtsperiode statt. Am 15. Dezem-
ber bei der konstituierenden Sitzung
wird sich dann die neue VV das
erste Mal versammeln.

Resolution
Zur aktuellen Diskussion rund um

die geplanten Anderungen des
GKV-Finanzstabilisierungsgesetzes
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berichtete Wessel vom Aktions-

tag am 7. September und den an
Bundesgesundheitsminister Prof.
Karl Lauterbach gesendeten offenen
Brief Anfang Juli, auf den es laut
Wessel bisher keine Reaktion ge-
geben hat. Das Plenum auRerte
unter anderem die Unzufriedenheit
mit der Kassendrztlichen Bundes-
vereinigung (KBV), von der sich die
VV-Mitglieder mehr Aktivitdten in
dieser Sache gewlnscht hatten. Die
Vertreterversammlung der KV Berlin
verabschiedete eine Resolution mit
einer Aufforderung an die Bundes-
tagsabgeordneten, gegen eine Ab-
schaffung der Neupatientenregelung
zu stimmen. (Lesen Sie zu diesem
Thema auch den Artikel ab Seite 8.)

Vorstandsbericht

Im Anschluss folgte der Vorstands-
bericht von Glunter Scherer, stell-
vertretender Vorstandsvorsitzender
der KV Berlin. Der KV-Vize berichte-
te unter anderem Uber die Umstruk-
turierung in der Abteilung Service
und Beratung. Im Service-Center
findet die First-Level-Bearbeitung
von Mitgliederanfragen statt. Diese
wird nun weiter optimiert (siehe
auch Beitrag auf Seite 48). Weiter-
hin erlduterte Scherer die Umbau-
mafRnahmen im Rechenzentrum der
KV Berlin — hier werden Mehrkosten
von rund 1,3 Millionen Euro an-

fallen. Wesentliche Kostenfaktoren
sind dabei die Stromausfallsiche-
rung, Kapazitats- und Lasterhdohung
sowie die Preis- und Marktsituation.

Zum Musterverfahren Psychothera-
pie berichtete der stellvertretende
Vorstandsvorsitzende, dass das
Landessozialgericht Berlin-Bran-
denburg die Regelungen hierzu im
Berliner Honorarverteilungsmal-
stab (HVM) beziehungsweise im
Honorarverteilungsvertrag (HVV)
als nichtig ansieht. Es geht hierbei
um die Vergltung flr die Leistungen
der nicht antrags- und genehmi-
gungspflichtigen Psychotherapie
und betrifft die Quartal 11/2010 und
IV/2010 bis IV /2012. Der HVM be-
ziehungsweise die HVV sahen eine
quotierte Vergltung vor, wenn die
insgesamt angeforderte Leistungs-
menge das fur die Vergltung zur
Verfligung stehende Euro-Volumen
insgesamt Uberschritt. Die Vergi-
tung erfolgte auch dann quotiert,
wenn die zeitbezogene Kapazitadts-
grenze unterschritten wurde. Eine
Revision beim Landessozialgericht
wurde nicht zugelassen, daher hat
die KV Berlin eine Nichtzulassungs-
beschwerde beim Bundessozial-
gericht eingereicht, die erfolgreich
war. Die Revisionsentscheidung wird
fur kommendes Jahr erwartet. Sche-
rer berichtete auBerdem, dass die
Beschwerden gegen die Urteile des



Bundessozialgerichts zum Struktur-
zuschlag beim Bundesverfassungs-
gericht anhadngig seien.

Tl und Orientierungswert

Beim Thema Telematikinfrastruktur
(T1) machte Scherer darauf aufmerk-
sam, dass die gematik den Konnek-
torentausch beschlossen hat. Ein
Softwareupdate werde bei anderen
Anbietern noch diskutiert, sei aber
aufgrund der Beschlussvorlage un-
wahrscheinlich. Der Austausch der
als Erstes betroffenen Konnektoren
von der CompuGroup Medical (CGM)
ist ohne Softwareldsung zwingend
notwendig, da die Tl in der Praxis
ansonsten nicht mehr funktioniert.
In Berlin betrifft dies 683 Praxen im
vierten Quartal 2022 und 469 Praxen
im ersten Quartal 2023.

Scherer berichtete weiterhin von

den Verhandlungen zur Weiterent-
wicklung des bundesweiten Orientie-
rungswertes fur das Jahr 2023. Die
Verhandlungen endeten mit einem
Schiedsspruch gegen die Arzteseite
und dem Ergebnis einer 2,0-prozenti-
gen Erhdhung. Der Beschluss wurde
seitens der Arztevertreter abgelehnt,
im Erweiterten Bewertungsausschuss
jedoch Uberstimmt. Die KBV hat
angeklndigt, erneut mit den Kran-
kenkassen sprechen zu wollen, unter

anderem wegen der groRen Kosten-
steigerungen im Bereich Energie.

Das urspriingliche Verhandlungsan-
gebot, das die KBV an Prof. Dr. Jirgen
Wasem, Vorsitzender des Erweiterten
Bewertungsausschusses, vorgelegt
hatte, beinhaltete die Erhéhung des
Orientierungswertes um 2,5004 Pro-
zent plus einem Energiepaket.

AbschlieBend machte Scherer noch
auf die Plane des Bundesgesund-
heitsministeriums aufmerksam, das
aufgrund der Energiepreise und der
Inflation ein Hilfspaket fir Kranken-
hauser schniren will. Die KV Berlin
zeigt sich dartber emport: Wieder
einmal liegt der Fokus der Politik auf
den Kliniken — dabei kommen auch
auf die Praxen enorme Kostenstei-
gerungen zu. Die KV Berlin fordert
entsprechend auch fur die Praxen
einen Energierettungsschirm.

Honorarverteilungsmaf3stab

Im nachsten Tagesordnungspunkt
referierte Dr. Markus Jackel, Haupt-
abteilungsleiter Abrechnung und
Honorarverteilung der KV Berlin, zum
aktuellen Sachstand des HVM. Durch
die geplante Anderung im GKV-Fi-
nanzstabilisierungsgesetz droht der
vorgesehene neue HVM 2023 zu
scheitern. Dadurch, dass die Sachlage
noch offen ist, ob die Neupatienten-

f MedConsult

Wirtschaftsberatung fiir medizinische Berufe
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regelung gestrichen wird oder doch
bleibt, entwickele die KV Berlin zwei
mogliche Szenarien, um nach Aus-
gang der Anhoérung und Lesung im
Bundestag und Bundesrat vorbereitet
zu sein. (Lesen Sie dazu den ausfihr-
lichen Beitrag ab Seite 18.)

Die Vertreterversammlung hat im
Folgenden beschlossen, beide HVM-
Varianten vorzubereiten. Auerdem
wurde beschlossen, dass wenn die
Neupatientenregelung gestrichen
werden sollte, ein HYM mit fallzahl-
bezogenen Budgets zu beschlieRen
ist, die deutlich unter den Budgets
von 2022 liegen — der HVM wiirde
auch Leistungsverschiebungen unter
den Fachgruppen verhindern. Sollte
die Neupatientenregelungen bei-
behalten werden, wiirde ein HYM
mit aktuellen Fallzahlen beschlossen
werden. In einem weiteren Be-
schluss wurde festgelegt, dass die
Strahlentherapie (EBM-Kapitel 25)
im Berliner HYM ausbudgetiert wird.
Dies wird entsprechend im gelten-
den HVM mit Wirkung zum 1. Januar
2023 gedndert.

Bekampfung von Fehlverhalten
Im Tagesordnungspunkt 5 referierte
Peter Pfeiffer, Hauptabteilungslei-

ter Sicherstellung, zum Bericht zur
Bekampfung von Fehlverhalten im
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Gesundheitswesen nach § 81a SGB
V. Im Berichtszeitraum 2020/2021
konnten rund 60 Prozent der ein-
gegangenen Hinweise abschlieRend
bearbeitet werden. Dabei erfolgte
bei Feststellung eines Schadens eine
Honorarrlckforderung. Bei noch
offenen Fallen missen Ergebnisse
vorrangiger Ermittlungen abgewar-
tet werden oder die Hinweise waren
kurz vor Ende des Berichtszeitraums
eingegangen und konnten nicht ab-
schlieRend aufgeklart werden.

Danach erlduterte Beatrice Nauen-
dorf, Referentin fur Digitalisierung
im Gesundheitswesen, die Plane fur
die eHealth-Showpraxis der KV Ber-
lin, die im Sommer 2023 eroffnet
werden soll. Dazu gab Nauendorf
einen ersten visuellen Einblick in
die geplanten Raumlichkeiten und
zeigte das weitere Vorgehen auf.
(Lesen Sie dazu auch den aus-
fUhrlichen Bericht ab Seite 24.) Im
Tagesordnungspunkt 7 berichtete
erneut Ginter Scherer zum Stand
der Verhandlungen beim Sprechstun-
denbedarf (SSB). Hierzu zeigte der
stellvertretende Vorstandsvorsitzen-
de den Status quo auf und erlauterte
die MaRnahmen der KV Berlin sowie
Details zur neuen SSB-Vereinbarung
ab 1. Oktober 2022. (Ausfihrliche
Informationen dazu finden Sie im Be-
richt auf Seite 48.)

Studierendenférderung

Beim nadchsten Thema ging es um das
Sicherstellungsstatut der KV Berlin.
Vorstandsmitglied Dr. Bettina Gaber
berichtete hierzu, dass in den Ausfih-
rungsbestimmungen zur Gewahrung

Anzeige
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von Zuschissen zur Forderung der
Sicherstellung in Abschnitt Il beim
Stipendium fiir Medizinstudierende
eine Anpassung erfolgen soll. Das
Stipendium hat zum Ziel, die haus-
arztliche Versorgung in schlechter
versorgten Gebieten zu verbessern
und zu sichern. Um einen groReren
Anreiz fur Studierende zu schaffen,
soll bei den FordermalRnahmen der
monatliche Forderbetrag erhoht wer-
den. Der Vorstand wurde beauftragt,
die Ausfiihrungsbestimmungen zur
Gewadhrung von Fordermittelnin § 4
des Sicherstellungsstatuts anzupas-
sen. Demnach wird der Forderbetrag
von 500 Euro pro Monat auf 1.000
Euro pro Monat angehoben — dies
entspricht auf den Zeitraum der
insgesamt dreijdhrigen Forderung
gerechnet einem Maximalbetrag
von 36.000 Euro. Weiterhin wird der
beratende Fachausschuss Hausarzte
Uber die Fordervoraussetzungen
diskutieren: Hier kdnnte der Kreis
der Stipendiaten erweitert werden,
sodass sich nicht nur —nach entspre-
chender Weiterbildung — Fachérzte
der Allgemeinmedizin, sondern auch
Facharzte fur Innere Medizin, die

in der hausarztlichen Versorgung
arbeiten wollen, auf ein Stipendium
bewerben kénnen.

Plausibilitdtspriifungen

In einem weiteren Tagesordnungs-
punkt referierte Glnter Scherer zu
Anderungen in der Verfahrensord-
nung zur Durchfiihrung von Plausibili-
tatsprufungen durch die KV Berlin
gemal § 106d SGB V. Plausibilitats-
prifungen werden bei Abrechnungs-
auffalligkeiten durchgefthrt. In der

&
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neuen Verfahrensordnung (VO)
wurden die bisherigen Prifkriterien
durch bundeseinheitliche Priifkri-
terien ersetzt. AuRerdem erfordert
die durch das Terminservice- und
Versorgungsgesetz (TSVG) umge-
setzte Verklrzung der Ausschluss-
frist von vier auf zwei Jahre eine
Straffung des Prifverfahrens. Die
Benennung eines Vorstandsmitglieds
als Plausibilitdtsbeauftragter fallt
weg. Im Plausibilitdtsausschuss wird
die Beschlussfahigkeit an die drei
stimmberechtigten ehrenamtlichen
Ausschussmitglieder beziehungs-
weise deren Stellvertreter gebunden.
Der Prufzeitraum soll immer vier
Quartale umfassen und keine einzel-
nen Quartale. Bei nicht erklarbaren
Implausibilitdten wird eine ergdnzen-
de Prufung durchgefihrt und schrift-
lich angehort, nicht mehr personlich.
Die Uberpriifungen werden durch
die Geschaftsstelle des Plausibilitats-
ausschusses durchgefihrt, die die
Beschlussvorlage flr den Ausschuss
vorbereitet. Ein Prifbericht schlieft
den Entscheidungsprozess des
Ausschusses ab. Der Vorstand kann
seine Zustimmung delegieren, soweit
eine Verfahrenseinstellung emp-
fohlen wird. Die Inhalte der neuen
Verfahrensordnung sind mit dem
Plausibilitdtsausschuss abgestimmt.
Die Vertreterversammlung fasste
anschlieRend den Beschluss zur An-
derung der Verfahrensordnung, die
mit Beschluss in Kraft getreten ist.

Bei der Nachwahl eines Mitglieds fur
den Landesausschuss und fiir den
Erweiterten Landesausschuss wurde
Daniel Cornely in Nachfolge von

Dr. Christian Bohle gewahlt. bic

Das Wahlergebnisse und die Be-
schlisse der VV vom 15. Septem-
ber 2022 finden Sie online unter:
www.kvberlin.de > Die KV Berlin
> Organisation > Vertreterver-
sammlung > Beschlisse und
Resolutionen der 15. Vertreter-
versammlung > 45. Sitzung vom
15.09.2022
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YV

Wahl 2X22 Wa hl der
Vertreterversammliung

Vorlaufiges Ergebnis steht

Die Stimmenauszahlung im Anschluss an die Wahl der Vertreterversammlung (VV) der
KV Berlin ist beendet. Bis zum 4. Oktober konnten alle wahlberechtigten KV-Mitglieder
ihre Stimme abgeben. Das vorldufige Ergebnis wurde am 14. Oktober veroffentlicht.

Wabhlbeteiligung
Psychotherapeuten/
Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten
wahlberechtigt 7.860 2.668
eingegangene Wahlbriefe 4.108 1.694
Wahlbeteiligung in Prozent 52,3 63,5
gultige Wahlbriefe gesamt 5.736
Wabhlbeteiligung in Prozent gesamt 55,4
Stimmenverteilung
Wabhlkorper | Anzahl Stimmen Anzahl Sitze
Liste 1 Berliner Facharztinnen und Facharzte 2.085 21
Liste 2 Hausarzt:innen flr Berlin 248 2
Liste 3 Respekt fur Hausarztinnen 358 4
Liste 4 Listenblndnis Kooperation ist Zukunft / 278 3
Marburger Bund
Liste 5 Berliner Hausdrzt:innen 410 4
Liste 6 Berliner Kinder- und Jugendarzt:innen 233 2
Gesamt 3.612 36
Wabhlkorper 11 Anzahl Stimmen Anzahl Sitze
Liste 1 Perspektive Psychotherapie Berlin 810 2
Liste 2 Psychodynamische Verfahren 755 2
Gesamt 1.565 4

Hinweis: Die Stimmabgabe war auch giiltig, wenn keine Liste angekreuzt wurde. In diesem Fall wurden nur die
abgegebenen Stimmen fiir die Reihenfolge der kandidierenden Personen beriicksichtigt.

Das endgiiltige Wahlergebnis wird voraussichtlich am 17. November feststehen. Alle aktuellen
Informationen dazu finden Sie auf der Website der KV Berlin unter www.kvberlin.de/vv-wahl-2022
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Honorarverteilungsmalistab 2023

Zweigleisige Vorbereitung

Der urspringlich zu 2023 geplante Reform-HVM wird bei Inkrafttreten des
GKV-Finanzstabilisierungsgesetzes mit der Streichung der Neupatienten-
regelung scheitern — die KV Berlin hat vor der Verabschiedung des
Gesetzes, als noch nicht feststand, wie das Gesetz im Detail aussieht, zwei
HVM-Varianten vorbereitet.

ie Streichung der Neupa-
tientenregelung und die
Erganzungin § 87a Abs. 3
Satz 5 Nummer 5 SGBV,
dass die Vergltung fir Neupatienten
nur noch bis zum 31. Dezember 2022
gilt, sorgt nicht nur fir Unverstand-
nis unter den Niedergelassenen,
sondern gefdhrdet auch die ambu-
lante Versorgung. Mit Inkrafttreten
des Gesetzes endet die extrabud-
getare Vergltung fir Neupatienten
mit dem vierten Quartal 2022. Mit
dem Wegfall der extrabudgetaren

Uber aktuelle Entwicklungen
zum HVM informieren wir
Sie Uber den Praxisinformations-
dienst (PID) und auf der Website
der KV Berlin (www.kvberlin.de).
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Leistungen und bei einer Einbudge-
tierung in die morbiditdtsbedingte
Gesamtvergitung (MGV) wird dies in
Berlin eine Honorarminderung von
durchschnittlich zwei bis drei Prozent
beziehungsweise circa 48 Millionen
Euro im Jahr bedeuten — bezogen auf
das Gesamthonorar aller Arztgrup-
pen, die Neupatienten abrechnen
kdnnen.

Die Auswirkungen auf das Honorar
sind in den einzelnen Arztgruppen
recht unterschiedlich. Besonders be-
troffen werden nach einer Simula-
tionsrechnung der KV Berlin bei-
spielsweise die HNO-Arzte sein, die
EinbuRen von acht Prozent zu ver-
zeichnen héatten. Auch die Orthopa-
den wird es mit -4,7 Prozent schwer
treffen. Hausarztliche Internisten und
Allgemeinmediziner wiirden dem-
nach immerhin 3,4 Prozent weniger

Wir sind eine hochspezialisierte
Steuerberatungsgesellschaft und
beraten ausschlieRlich Angehorige
der Heilberufe. Vertrauen Sei unserer
langjahrigen Erfahrung und unserem
zertifizierten Fachwissen.

Daniel Dommenz — Steuerberater
Anja Genz — Steuerberaterin

Honorar haben, Kinder- und Jugend-
psychiater wird eine dreiprozentige
Honorarminderung erwarten.

Reform-HVM nicht umsetzbar

Der bereits erarbeitete Reform-
HVM, der 2023 in Kraft treten sollte,
ist ebenfalls von der Streichung der
Neupatientenregelung betroffen.
Der Auftrag aus einer Klausurtagung
der Vertreterversammlung (VV) der
KV Berlin war es, einen HVYM auf Basis
von Regelleistungsvolumina mit ak-
tuellen Fallzahlen zu erarbeiten und
diesen noch in der aktuellen Legisla-
tur zur Beschlussfassung vorzulegen.

Der neue HVM sollte mehr Flexibili-
tat bringen und hatte diverse Ziele
zur Vereinfachung und Anpassung
der Honorarverteilungssystematik —
auch im Zusammenhang mit den
Regelungen und Mdglichkeiten des
Terminservice- und Versorgungs-
gesetzes (TSVG), insbesondere der
Neupatientenregelung und der
offenen Sprechstunde. Auch die
Sicherstellung der Versorgung in den
schlechter versorgten Bezirken der
Hauptstadt war ein wichtiges Ziel
des neuen HVMs. Mit einer Verein-
fachung sollte auch ein Anreiz fir
Arztinnen und Arzte geschaffen wer-
den, sich fur eine Niederlassung zu
entscheiden und eine eigene Praxis
zu flhren. Der geplante HVM hatte
somit zu einer besseren Versorgung



und einem schnelleren Zugang fir
Patientinnen und Patienten beitra-
gen kénnen.

Durch den Beschluss des Deutschen
Bundestages vom 20. Oktober 2022
ist dieses HVM-Reformvorhaben nun
jedoch anscheinend gescheitert. Die
KV Berlin war jedoch vorbereitet:
Durch die enge Terminierung und das
kurzfristige Inkrafttreten des GKV-Fi-
nanzstabilisierungsgesetzes mussten
bereits im Vorfeld zwei mogliche
Varianten des HVMs ausgearbeitet
werden.

Was hei3t das fiir den HYm?

Fest steht: Ein neuer HVM ist not-
wendig. Der momentan geltende

ist ein Ubergangs-HVM. — Dieser
kann dauerhaft— mit Fortfihrung

der Budgets aus dem vierten Quartal
2021, ohne Anpassungen und ohne
die Stattgabe vieler Antrage nicht
bestehen. Ein neuer HVM fiir das
Jahr 2023 muss die vom Gesetzgeber
gewollte Budgetierung berucksich-
tigen. Dies fuhrt dazu, dass die neue
Systematik die Budgetierung an die
Praxen und damit auch an die Patien-
ten weitergeben muss.

Die KV Berlin hat in den vergange-
nen Wochen zwei Varianten eines
HVMs vorbereitet, da die Details des
kommenden Gesetzes noch nicht
feststanden. Variante A — wenn die
Neupatientenregelung wegfallt (und
dies tritt nun ein) —ist ein HYM zum
ersten Quartal 2023 mit Fallzahlen
aus dem Vorjahresquartal. Und
Variante B —wenn die Neupatienten-
regelung geblieben wére — ware, wie
oben ausgefiihrt, ein echter Re-
form-HVM mit aktuellen Fallzahlen
gewesen, der dann zum zweiten oder
dritten Quartal 2023 in Kraft hatte
treten konnen.

Die fir den nun beschlossenen
Wegfall der Neupatientenregelung
vorbereitete Variante A, sieht einen
HVM mit strenger Budgetierung auf
Basis der Fallzahlen des Vorjahres-
quartals vor. Das Ziel hierbei muss
dann eine fallzahlbezogene Budgetie-

rung, sprich Regelleistungsvolumen
mit Vergangenheitsbezug, sein, um
die Wiedereinbudgetierung der Be-
reinigungsbetrage Uber Fallzahlen
praxisspezifisch leisten zu konnen.
Zur Fallwertstabilisierung ist es

dabei notwendig, das Defizit aus der
Honorarklrzung Uber eine Fallzahl-
reduktion aufzuzeigen. Das heiRt: Die
Anzahl der Behandlungsfalle, die den
Vertragsarztinnen und -arzten zuge-
wiesen wird, muss reduziert werden.
Nur so kann einem Preisverfall der
drztlichen Leistung entgegengewirkt
werden. Fiir die Patientinnen und Pa-
tientenkann dies wiederum langere
Wartezeiten bedeuten.

Ein weiteres Ziel der Variante A sind
Arztgruppenvergitungsanteile auf
Basis des historischen Leistungs-
bedarfs, um einzelne Arztgruppen
durch fixierte Verglitungsanteile zu
schitzen. Bei Variante B hatte 2023
hingegen der urspriinglich geplante
HVM mit aktuellen Fallzahlen kom-
men konnen.

VV-Beschluss

Der Vertreterversammlung wurde da-
her in ihrer Sitzung am 15. September
die Empfehlung des Honorarvertei-
lungsausschusses (HVA) ausgespro-
chen, dass der neue — urspriinglich
fir 2023 geplante — Reform-HVM, bei
Wegfall der TSVG-Neupatientenre-
gelung nicht in Kraft gesetzt werden
sollte. Durch einen Beschluss in
genannter Sitzung fordert die VV den
KV-Vorstand sowie die Abteilungen
auf, beide HVYM-Varianten weiterzu-
entwickeln. Weiterhin wurde in dem
Beschluss festgelegt, dass — sollte die
Streichung der Neupatientenregelung
mit dem Gesetz in Kraft treten —

ein HYM mit Budgets beschlossen
werden muss, welcher auf Fallzahlen
aus dem Vorjahresquartal fuRSt. Durch
die Einbudgetierung des TSVG-Neu-
patienten werden die Budgets wieder
steigen, aber die Honorare der Arzte
werden deutlich unter denen des
Jahres 2022 liegen, und dass der

HVM Leistungsverschiebungen unter
den Fachgruppen verhindern soll.

Als Ruckfallebene wurde durch den

Aus der KV

Meldung

Hochbetagte zu Hause
gegen COVID-19 impfen!

Um gerade auch die Risiko-
gruppe hochbetagter Men-
schen vor einer Corona-Infek-
tion zu schitzen, appelliert die
KV Berlin an ihre Mitglieder,
auch immobilen Patientinnen
und Patienten den Impfschutz
zu ermoglichen. Nachdem die
STIKO ihre Empfehlung zur
Auffrischimpfung bereits
angepasst hat und inzwischen
auch an die Omikron-Variante
des SARS-CoV-2-Virus ange-
passte Impfstoffe verfiigbar
sind, kann die Auffrischung des
Impfschutzes vorgenommen
werden. Bitte helfen Sie vor
diesem Hintergrund mit, damit
auch wieder Patientinnen und
Patienten, die in der Hauslich-
keit von Niedergelassenen
betreut und behandelt
werden, von einer erneuten
Impfung zum Schutz gegen
COVID-19 wahrend der
Wintermonate profitieren. Fir
eine effiziente Organisation
kénnen Sie sich zum Beispiel
mit lhren Kolleginnen und
Kollegen zusammenschlieRen
und Besuchslisten mit jeweils
sechs Patientinnen und
Patienten zusammenstellen.
Die Corona-Impfungen in der
Hauslichkeit werden mit
jeweils 35 Euro vergitet (GOP
88323). Weitere Informationen
zur Abrechnung und Vergi-
tung der COVID-19-Schutzimp-
fung erhalten Sie unter
www.kvberlin.de > Fiir Praxen
> Aktuelles > Themen >
Coronavirus > Vergltung u.
Abrechnung der COVID-19-
Impfung.

Beschluss erwirkt, dass — sollte die
TSVG-Neupatientenregelung ent-
gegen der Erwartungen bestehen
bleiben — ein HVYM mit aktuellen Fall-
zahlen beschlossen werden kann. bic
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Aus der KV

Honorarbericht fur das Quartal 1/2022

Positive Honorarentwicklung

Die Gesamthonorarsituation hat sich im ersten Quartal 2022 positiv
entwickelt: Das Gesamthonorar stieg im Vergleich zum Vorjahresquartal

um rund sechs Prozent auf 592 Millionen Euro an.

owohl in der extrabudgeta-
ren Gesamtvergltung (EGV)
als auch in der morbiditats-
bedingten Gesamtvergltung
(MGV) konnte ein Anstieg verzeich-
net werden: Die EGV stieg um rund
sieben Prozent von 260 Millionen
Euro auf circa 279 Millionen Euro
an. In der MGV war ein Anstieg von
fanf Prozent auf insgesamt 308
Millionen Euro zu verzeichnen.

Hausarztlicher Versorgungsbereich

Das Gesamthonorar im hausarzt-
lichen Versorgungsbereich liegt im
ersten Quartal 2022 bei rund 171
Millionen Euro. Im Vergleich zum
Vorjahr nahm damit das Gesamt-
honorar um etwa zehn Prozent zu.
Auch bezogen auf das Honorar je
Arzt (nach Zulassungs- beziehungs-
weise Tatigkeitsumfang) gibt es eine
Zunahme von Uber zehn Prozent
auf knapp 62.300 Euro. Im groRten
Honorarsegment, der budgetier-
ten MGV, liegt die Zunahme des
Honorars bei Uber neun Prozent
und belduft sich auf insgesamt
112,5 Millionen Euro. Im Bereich
der EGV nahm das Honorar um vier
Prozent auf circa 34 Millionen Euro
zu. Besonders im Honorarsegment
des Terminservice- und Versor-
gungsgesetzes (TSVG) konnten die
Haus- und Kinderarzte eine starke
Zunahme verzeichnen: Hier stieg
das Honorar um Uber 31 Prozent
auf insgesamt 18 Millionen Euro an.
Auch im Bereich der Sonderkosten-
trager (ein Plus von Uber 17 Prozent)
wie auch bei der unbudgetierten
MGV (ein Plus von Uber elf Prozent)
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konnten Honorarzuwachse ver-
zeichnet werden. Einzig im Bereich
der Zuschldge gibt es eine Abnahme
um circa 70.000 Euro. Fur alle Haus-
und Kinderarztinnen und -arzte ist
die Auszahlungsquote in der MGV
um finf Prozent zurlickgegangen.
Damit sinkt die Auszahlungsquote
auf rund 82 Prozent. Dies resultiert
aus dem stark gestiegenen Anteil
der Praxen, die ihr Praxisbudget im
ersten Quartal 2022 Uberschritten
haben. Dieser Anteil betragt 72
Prozent der hausarztlichen sowie
kinderarztlichen Praxen. Im Bereich
der abgerechneten Arztfalle ist

ein deutlicher Anstieg von lber 28
Prozent zu verzeichnen. Insgesamt
wurden im ersten Quartal circa 3,1
Millionen Arztfalle abgerechnet.
Ursachlich fur den starken Anstieg
sind wohl folgende zwei Punkte:
Erstens nahm die Arztfallzahl im
ersten Quartal 2021 im Vergleich

zum Vorjahresquartal 2020 um Uber
13 Prozent ab. Somit ist die Arztfall-
zahl im ersten Quartal 2021 unter-
durchschnittlich. Zum zweiten ist im
ersten Quartal 2022 verstarkt die
dritte Corona-Impfung erfolgt. Dies
kann ebenfalls zu einer Uberdurch-
schnittlichen Steigerung der Fallzahl
beigetragen haben.

Facharztlicher Versorgungsbereich

Das Gesamthonorar im facharzt-
lichen Versorgungsbereich verzeich-
net ein Plus von knapp vier Prozent
und steigt damit auf tber 402 Mil-
lionen Euro an. Den rund 5.600 Leis-
tungserbringern (nach Zulassungs-
beziehungsweise Tatigkeitsumfang)
stehen somit durchschnittlich 71.000
Euro je Leistungserbringer im ersten
Quartal 2022 zur Verfiigung (+ 4 Pro-
zent). In samtlichen Honorarsegmen-
ten konnten Steigerungen verzeich-

Honorarbericht online

Praktische Filterfunktion:

vergleichen.

Detailliertere Angaben dazu, wie sich das Honorar lhrer Arztgruppe im
ersten Quartal 2022 entwickelt hat, konnen Sie dem Honorarbericht
entnehmen. Diesen finden Sie auf der Website der KV Berlin unter:

www.kvberlin.de > Fir Praxen > Alles fir den Praxisalltag > Abrechnung /
Honorar > Honorarbericht > Aktueller Honorarbericht: 1. Quartal 2022

Die KV Berlin hat ihren Online-Service zum Honorarbericht erweitert:
In Ubersichtlichen Rubriken und mit neuen Filterfunktionen haben Sie
die Moglichkeit, die Honorarentwicklung fir lhre Arztgruppe direkt auf
der Website der KV Berlin einzusehen und mit anderen Arztgruppen zu




Aus der KV

Hausarztlicher Versorgungsbereich (ohne Institute)

Umsatz der Gruppe nach Leistungsbereich
Verdnderung
SKT .
zum VJQin %
TSVG 0,92% Qin %
o .
10,56 % MGV Anzahl Arzte (nach Kopfen) 3.048 0,43
B unbudgetiert Zulassungs- bzw.
0, -
Zuschlage 1,61% Titigkeitsumfang 2.739,25 0,09
0,79%
EGV Gesamthonorar in € 170.581.511 9,98
20,17 %
Honorar je Arztmﬂﬁ ‘ 62.273 10,08
(nach Zulassungs- bzw. Tatigkeitsumfang)
Auoszahlungsquote GESAMT 87,14 418
in %
Auszahlungsquote MGV
MGV o 8sq 82,18 -5,46
budgetiert in %
65,95 % "
okveerin | Arztfalle 3.120.066 28,33
Veranderung ¢ 50.000.000 € 100.000.000 £
zum VIQin % 1 .
O sk 17,08 J5759%
1.346.032
2.751.597
O MGV unbudgetiert 11,21
2.474.229
® v 401 34.398.126
' 33.071.805 B 1/2022
[]1/2021
@ MGV budgetiert 9,14 112.492.861
103.070.033
® 56 31,34 18.012.001
13.714.222
O Zuschlage -5,11 5 1.350.992
1.423.797

KV Berlin

1/2021

[ | Uberschreitung Unterschreitung

— Anzahl Praxen, die ihr zugewiesenes hausarztliches RLV-/QZV-Volumen Uiber-/unterschreiten

-

Uberschreitung Unterschreitung

1.266 608
1.328 525
Verdnderung +4,90 % -13,65%

© KV Berlin

net werden. Im Segment des TSVG
nahm das Honorar um circa zwolf
Prozent zu und liegt nun bei Gber 49
Millionen Euro. Uber den Bereich
der budgetierten MGV erzielten die
Facharztinnen und Fachérzte rund
178 Millionen Euro, was im Vergleich

zum Vorjahr einen Anstieg von knapp
zwei Prozent bedeutet. Das Honorar
der unbudgetierten MGV belauft sich
auf insgesamt 4,35 Millionen Euro,
was einem Zuwachs von Uber sechs
Prozent entspricht. Im gleichen Zeit-
raum stieg die Vergiitung im Bereich

der EGV um knapp funf Prozent auf
167 Millionen Euro. Die Auszahlungs-
quote der MGV ging bei den Fach-
arzten um ein Prozent zurlck und
liegt nun bei circa 88 Prozent. Wie
auch bei den Haus- und Kinderarztin-
nen und -drzten stieg die Anzahl der
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Aus der KV

Facharztlicher Versorgungsbereich (ohne Institute)

Umsatz der Gruppe nach Leistungsbereich
Verdnderung
SKT zum VJQin %
TSVG 0,70 %
12,27% MGV Anzahl Arzte (nach Kspfen) 7.594 2,37
i unbudgetiert Zulassungs- bzw.
Zuschlage 1,08 % Tatigkeitsumfang 5.645,00 0,23
0,34% EGV
41,48 % Gesamthonorar in € 402.242.866 4,18
Honorar je Arzt |n€ . 71.256 3,95
(nach Zulassungs- bzw. Tatigkeitsumfang)
MGV Auszahlungsquote GESAMT 9198 067
budgetiert in% ’ '
44,13 %
Au:zahlungsquote MGV 8752 1,07
in %
kveerin | Arztfalle 6.201.134 7,87
‘ﬁf’\;fg’; ‘,;”5 0¢€ 50.000.000 € 100.000.000 € 150.000.000 € 200.000.000 €
z 6 : ' + :
2.828.016
SKT 4,95
O 2.694.586
© MGV unbudgetiert 6,36 4350704
4.090.683
® v 468 166.861.166
' 159.397.689 B 1/2022
[] 1/2021
. MGV budgetiert 1,63 177.504.318
174.656.578
® Tsve 11,74 49.338.952
44.156.165
O Zuschlage 3,23
© KV Berlin
— Anzahl Praxen, die ihr zugewiesenes facharztliches RLV-/QZV-Volumen Uber-/unterschreiten —
Uberschreitung Unterschreitung
1.242 919
1/2022
Il Uberschreitung Unterschreitung Verdnderung -9,87% +12,62 %
© KV Berlin

Arztfille. Die Zunahme fiel aber nicht

so stark aus. Die Arztfalle stiegen auf
rund 6,2 Millionen, dies entspricht
einer Zunahme von rund acht Pro-
zent. Urséachlich fir den schwéacheren
Anstieg der Arztfalle im Vergleich

zu den Haus- und Kinderarzten ist,
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dass die Arztfalle im ersten Quartal
2021 im Vergleich zu 2020 nur um
circa drei Prozent zuriickgegangen
sind. Des Weiteren finden bei den
Facharzten nicht im gleichen Um-
fang Corona-Impfungen wie bei den
Haus- und Kinderdrzten statt. Aus

diesen Griinden liegt der Anstieg der
Arztfélle unter dem der Haus- und
Kinderarzte.

Joana Teske und Christian Dassé,
Abteilung Abrechnung 2
bei der KV Berlin



Anzeige

WIE FREUT SICH
EIGENTLICH EIN

SCHNITZEL? , .

* mtl./zzgl. MwSt. Mindestvertragslaufzeit 12 Monate.
Angebotsbedingungen siehe: knaller-angebot.medatixx.de

medatix

Wir wollen Sie lacheln sehen!

Wie sich ein Schnitzel freut? Wissen wir nicht. Was wir aber wissen: Die
Praxissoftware medatixx sorgt fir gute Laune in Ihrer Praxis. Mit unse-
rem Knaller-Angebot entlasten wir Sie beim Terminmanagement und
unterstitzen Sie beim schnellen, sicheren Austausch von medizinischen
Informationen.

Neben den Grundfunktionen unserer Praxissoftware medatixx erhalten
Sie drei Zugriffslizenzen statt einer, den eArztbrief, den Terminplaner
und das Online-Terminmanagement x.webtermin f(ir 129,90 €* statt
179,40 €. Sparen Sie so ein Jahr lang jeden Monat 49,50 €.

Lassen Sie sich ein Lacheln aufs Gesicht zaubern und sichern Sie sich das
Knaller-Angebot. Alle Details finden Sie unter

knaller-angebot.medatixx.de

\ Y

. - ~ rd
medatixx online ~fi~
per Live-Demo
kennenlernen.
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Aus der KV

eHealth-Showpraxis

Digitalisierung zum Anfassen

Die Digitalisierung erlebbar zu machen und Vorteile der einzelnen
Anwendungen spielerisch zu entdecken — das ist das Ziel der eHealth-
Showpraxis der KV Berlin. Die Eroffnung des interaktiven Raums im
Eingangsbereich des Gebaudes der Kassenarztlichen Vereinigung in der
Masurenallee 6A ist flir Sommer 2023 geplant.

eit Jahren werden Praxen mit
standig neuen digitalen An-
wendungen konfrontiert, die
oftmals unausgereift sind und
wenig nutzerfreundlich daherkom-
men. Parallel zum laufenden Praxis-
betrieb sollen solche Anwendungen
dann umgesetzt werden — Inkom-
patibilitdten sowie unterschied-
liche IT-Kenntnisse fihren dann zu
Fehlern und letztlich zur Unzufrie-
denheit in den Praxen. Umfragen
zeigen, dass viele Arztinnen und
Arzte durchaus bereit sind, digitale
Anwendungen zu nutzen, jedoch die
Technik meistens nur unzureichend
ist. Der Mehrwert fur die Praxen
wird Arztinnen und Arzten sowie
Psychotherapeutinnen und -thera-
peuten haufig nicht klar. Dabei kann
die Digitalisierung durchaus Vorteile
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fur die Versorgung bringen. Um
Unsicherheiten abzubauen und die
Akzeptanz sowie Motivation bei den
KV-Mitgliedern zu steigern, plant
die KV Berlin ein neues, umfassen-
des und innovatives Angebot: die
eHealth-Showpraxis.

Showroom fiir Digitalisierung

Der interaktive Raum wird im
Eingangsbereich der KV Berlin
entstehen. Arztinnen und Arzte,
Psychotherapeutinnen und -thera-
peuten sowie Praxisangestellte
erhalten durch die eHealth-Show-
praxis die Gelegenheit, sich mit der
technischen Handhabung und den
Vorteilen einzelner Anwendungen
vertraut zu machen. ,Durch einen
interaktiven Showroom erhalten die

Besucher-Lounge im Eingangsbereich
der KV Berlin

Besucherinnen und Besucher Ein-
blicke, wie man im Praxisalltag von
digitalen Anwendungen profitieren
kann und wie sich diese in die Ver-
sorgung integrieren lassen”, erklart
Dr. Bettina Gaber, KV-Vorstandsmit-
glied und zustandig fur den Bereich
Digitalisierung in der KV Berlin.

,Die Wissensvermittlung erfolgt
durch die Interaktion mit analogen
und digitalen Ausstellungsinhalten
sowie durch das praktische Auspro-
bieren digitaler Praxisanwendungen
an Hands-on-Stationen und nach-
empfundenen Praxisarbeitsplatzen®,
so Gaber weiter. Die Interaktion
erfolgt Uber ein Tablet, das jedem
Besucher der eHealth-Showpraxis
am Empfang ausgehandigt wird. Das
Tablet verknipft sich dann mit den



digitalen und analogen Ausstellungs-
inhalten in der Showpraxis.

Besser. Digital. Arbeiten.

Neben individuellen Rundgangen
wird es auch gefiihrte Begehungen
und Beratungsangebote durch die
KV Berlin geben. Ebenso sind
kleinere Veranstaltungen wie
Workshops oder Vortrage zum
Thema Digitalisierung geplant.
Projektverantwortliche ist Beatrice
Nauendorf, Referentin fur Digitali-
sierung im Gesundheitswesen in der
KV Berlin. Im September hat sie das
Projekt der Vertreterversammlung
vorgestellt und dabei auch schon
erste Eindrlcke zur Gestaltung und
zum Aufbau der Showpraxis prasen-
tiert.

Am Empfang im Haus 1 der KV Ber-
lin werden kinftig die Tablets fur die
Showpraxis ausgegeben. Daneben
wird ein Wartebereich mit Sitz-
ecke eingerichtet. Beim Gang durch
die Showpraxis folgen Intros zur
eHealth-Showpraxis und generelle
Infos zu dem interaktiven Raum. Es
wird Ubersichtwénde und Themen-
wande sowie Exponate geben.
Zudem kdnnen die theoretisch
gewonnenen Kenntnisse an zwei
Praxisarbeitsplatzen praktisch aus-
probiert werden. Zur Vertiefung der
Eindricke sind Sitzbereiche geplant,
die auch als Meeting-Points dienen
konnen. An den unterschiedlichen
Stationen konnen die Besucherin-
nen und Besucher erfahren, welche

In der Showpraxis werden reale Exponate wie Patiententerminals zur Verfiigung stehen.

Verdnderungen auf die Praxen
zukommen und wie sich die digi-
tale Zukunft gestalten wird. Dazu
werden kinftige Anwendungen
vorgestellt und die dazugehorigen
notigen MaRnahmen fir die richtige
Umsetzung in den Praxen erklart.
Die eHealth-Showpraxis bietet zu-
dem eine Ubersicht zu den Bera-
tungsangeboten und den Services
der KV Berlin. Sie bietet Losungen
und mdochte eine Plattform fir den
Dialog der Anwenderinnen und
Anwender mit der Politik und den
Verbanden schaffen. Zudem soll
die Positionierung der KV Berlin als

Innovationstreiber gegentber den
Akteurinnen und Akteuren aus Poli-
tik und Verbanden etabliert werden.

Die Zielgruppen sind nicht nur
bestehende Praxisteams — neben
Interessierten aus Politik und Ver-
banden soll die eHealth-Showpraxis
auch Niederlassungswillige anspre-
chen. Arztinnen und Arzte, die eine
Niederlassung in Betracht ziehen,
aber auch Hemmungen wegen der
zahlreichen digitalen Veranderungen
haben, konnen in der Showpraxis
Beriihrungsangste abbauen und ihre
Digitalisierungskompetenz starken.

Anzeige

Zusatzbezeichnung Akupunktur Aushildungsbeginn Berlin
20.01.23 | 28.07.23 | 25.08.23 und weitere Kursreihen bundesweit

CAT Grundkurs 1 5./6.11.22
CAT Grundkurs 3 25./26.03.23
CAT Grundkurs 5 30.06./02.07.23

Chinesische Arzneitherapie in Berlin 2022/23:
CAT Grundkurs 2 28./29.01.23
CAT Grundkurs 4 06./07.05.23

Leistungskurse Qi Gong

Berlin 03./04.12.22 (Metall) | Berlin 04./05.02.23 (Wasser)
Berlin 22./23.04.23 (Holz) | Berlin 10./11.06.23 (Feuer)

Die besondere Qualifikation S
,Meister der Akupunktur DAGfA“ s 1
Beginn neue Ausbildungsreihe in Berlin 2023 ¢ E.
,Meister der Ost-Asiatischen Medizin DAGfA” ik -
Chin. Arzneitherapie, Chin. Diatetik, Jap. Kampo-Medizin, "

Jap. Akupunktur, Qi Gong, TuiNa

Fachbezogener Kurs 05./06.11.22 Hamburg Palliativmedizin (M3 K11)
anrechenbar auf den Meister der Akupunktur DAGSA, inkl. 2 KV-Fallkonferenzen/Tag

Alle Kurse/Kursreihen einzeln buchbar

Vorbereitungskurse zur AK-Priifung ZWB Akupunktur:
Berlin 13.11.22 | 26.02.23 | 18.06.23 | 12.11.23 e -

! |

Die DAGFA setzt bereits seit iiber 70 Jahren Standards in der Ausbildung! Anmeldung/Information: Tel. 089 71005-11 - fz@daegfa.de - www.daegfa.de
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Aus der KV

jedoch erst einmal der Bau der
eHealth-Showpraxis in den Rdum-
lichkeiten des KV-Gebaudes in der
Masurenallee an. Die Ausstellung
ist herstellerneutral und wird bei-
spielhaft unterschiedliche PVS-Sys-
teme diverser Anbieter beinhalten.
Fir den Bau und die Einrichtung
der digitalen Praxis mit Hard- und
Software, mit Sondermobiliar und
IT-Strukturen hat die KV Berlin einen
Forderantrag beim Bundesministe-
rium fir Gesundheit gestellt. Dabei
besteht eine Fordermaglichkeit fir
bis zu 90 Prozent der Gesamtkosten.
Die Laufzeit wiirde sich Gber einen
Zeitraum von zehn Monaten erstre-
cken — eine Weiterentwicklung der
eHealth-Showpraxis wére Gber den
Das Raumkonzept der eHealth-Showpraxis Foérderzeitraum hinaus méglich. Die
Eroffnung der eHealth-Showpraxis
ist fir den 31. Juli 2023 geplant, der

Vorreiter KVWL und elektronische Arztbriefe ver- Betrieb soll dann am 1. August 2023
schicken. Stets hohe Besucher- beginnen. bic
Die deutschlandweit erste —und zahlen zeigen das Interesse an der
bisher einzige — digitale Show- digitalen Showpraxis in Dortmund -
praxis wurde 2021 in Dortmund, im auch ergab eine Umfrage unter den
Arztehaus der KV Westfalen-Lippe Besucherinnen und Besuchern,
(KVWL), eroffnet. Die sogenannte dass sie die , dipraxis“ Kolleginnen
,dipraxis” der KVWL bietet diverse und Kollegen weiterempfehlen o . .
: N . Eindrlcke zur ,dipraxis” der
Ausstellungsinhalte. So kénnen wirden. R o
S . o ) Kassendrztlichen Vereinigung
Arztinnen und Arzte beispielsweise . . .
. . Westfalen-Lippe finden Sie

Anwendungen des Praxismanage- Hohe Besucherzahlen und positive .

. . . o L . auf deren Website unter
ments wie den Terminservice tes- Eindricke fur die Besucherinnen -

. . . R . www.kvwl.de > Mitglieder > IT-

ten, die Telemedizin ausprobieren und Besucher méchte auch die Praxis > dioraxis
oder elektronische Akten anlegen KV Berlin erzielen. Zundchst steht P i
Anzeige
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bedeutet groBe Verantwortung und manchmal auch, an seine
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Vertreterversammlung der KBV

Politik

Neupatientenregelung sorgt fur Diskussionen

Bei der Vertreterversammlung (VV) der Kassenarztlichen Bundesvereinigung (KBV)
am 23. September war die mogliche Streichung der Neupatientenregelung eines
der bestimmenden Themen. Die bundesweiten Honorarverhandlungen und die
Digitalisierung sorgten ebenfalls fir viel Gesprachsstoff.

Am 9. September hatte es bereits
eine Sonder-VV zum geplanten
GKV-Finanzstabilisierungsgesetz ge-
geben. Auch zwei Wochen spéter in
der regularen Sitzung der Vertreter-
versammlung sorgte das Gesetz
und seine drohenden Auswirkungen
fur viele Diskussionen. Der KBV-
Vorstand warnte vor moglichen
weiteren Sparmafnahmen in der
ambulanten Versorgung und daraus
resultierenden Leistungskirzungen.

Vorstandsberichte

In seinem Bericht machte Dr. And-
reas Gassen, Vorstandsvorsitzender
der KBV, auf den Protest der KBV
gegen die Abschaffung der Neupa-
tientenregelung aufmerksam — die
KBV habe dazu kiirzlich Gber 50.000
Unterschriften von niedergelassenen
Arztinnen und Arzten sowie Psycho-
therapeutinnen und -therapeuten
an Bundesgesundheitsminister Karl
Lauterbach geschickt. Der KBV-Chef
wies darauf hin, dass es nicht bei die-
sen Sparplanen bleiben werde und
noch mit weiteren MalRnahmen zu
rechnen sei — alles zum Nachteil der
Patientinnen und Patienten.

Die Vertragsarzte und -psychothera-
peuten wirden schon seit 30 Jahren
einen Beitrag zur Stabilisierung der
gesetzlichen Krankenversicherung
(GKV) leisten, stellte Gassen klar.
Lauterbach hatte die Streichung der
Neupatientenregelung damit be-
grindet, dass die Last auf mehrere
Schultern zu verteilen sei und die
Leistungserbringer einen Anteil zur
Stabilisierung der GKV beitragen

missten. Kritisch duRerte sich der
KBV-Vorstandsvorsitzende im Zuge
der bundesweiten Honorarverhand-
lungen zur Entwicklung des bundes-
weiten Orientierungswertes (OW).
Dabei habe der GKV-Spitzenverband
eine Nullrunde ,,angeboten”. Die
KBV werde rechtliche Schritte gegen
den Beschluss des Erweiterten Be-
wertungsausschusses prifen — gera-
de auch im Hinblick auf die steigen-
den Energiekosten fir die Praxen.
Die geringe Erhéhung des OW um
2,5004 Prozent reiche hier nicht aus.

Gesundheitskioske

Flr Unverstandnis sorgen bei der
KBV auRerdem Lauterbachs Pla-

ne fir Gesundheitskioske. Diese
wurden finanzielle und personelle
Ressourcen beanspruchen, die den
Praxen dann fehlten, machte KBV-
Vize Dr. Stephan Hofmeister deut-
lich. Es missten keine Ersatzstruktu-
ren geschaffen werden, wenn dafir
gesorgt sei, dass das Vorhandene
funktionieren kann, so Hofmeister.
Die aktuelle Gesundheitspolitik
helfe nicht dabei, die Versorgung zu
starken —im Gegenteil. Der stell-
vertretende Vorstandsvorsitzende
kritisierte, dass die momentane
Situation unter anderem aufgrund
mangelnder Verldsslichkeit in die
Politik und steigender Betriebskos-
ten nicht helfen wiirde, Arzte in die
Niederlassung zu bekommen. Laut
Hofmeister misse mit einer aus-
reichenden Finanzierung, funktio-
nierender Digitalisierung und einer
EntbUrokratisierung dagegengesteu-
ert werden.

Vorstandsmitglied Dr. Thomas
Kriedel erwartet bei der Digitalisie-
rungsstrategie der Bundesregierung
eine durchdachte Umsetzung statt
Wunschdenken. Die Vorgabe des
Bundesministeriums fur Gesund-
heit (BMG), dass das elektronische
Rezept 2025 Standard werden soll,
wertete Kriedel als ambitioniert.

Bisher habe die Digitalisierungsstra-
tegie nur zu einer weiteren Belas-
tung der Praxen gefiihrt. Es durfe
nicht sein, dass die Digitalisierung
die BUrokratie noch weiter erhoht.
Die KBV wolle deshalb einen Digital-
check bei neuen Gesetzesvorhaben
einfiihren und habe daher den Kon-
takt zum neuen Vorsitzenden des
Normenkontrollrats gesucht. Beim
Konnektorentausch forderte Kriedel
das BMG zum Handeln auf.

Alle Reden der KBV-VV finden Sie
unter www.kbv.de > Aktuell > Ver-
anstaltungen > Vertreterversamm-
lung der KBV am 23.09.2022. bic

KV-SERVICE-CENTER
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Politik

Gesundheitskioske

Lieber vorhandene Strukturen nutzen!

Die im Spatsommer vorgestellte Gesetzesinitiative zu Gesundheitskiosken in sozial
benachteiligten Gebieten sorgt fiir Kritik. Auch die KV Berlin sieht in solchen Ein-
richtungen keinen Mehrwert flir die ambulante Versorgung. Vielmehr sollten lieber
bestehende Strukturen besser genutzt werden.

Laut der Gesetzesinitiative von
Bundesgesundheitsminister Prof. Karl
Lauterbach sollen die Gesundheits-
kioske vor allem in sozial benachtei-
ligten Stadtteilen und Regionen eine
niedrigschwellige Beratung sowie
eine Koordinierung der Versorgung
und Vermittlung von Leistungen der
medizinischen Behandlung anbieten.
Auch einfache medizinische Routine-
aufgaben sollen dort durchgefihrt
werden.

Nicht zielfiihrend

Aus Sicht der KV Berlin ist ein An-
gebot von Gesundheitskiosken nicht
zielfUhrend. Sinnvoller und kosten-
glinstiger ware es, bereits bestehende
und funktionierende Strukturen in der
ambulanten Versorgung zu starken
statt eine neue Versorgungsebene zu
schaffen. Bereits vorhandene Modelle
wie Nichtdrztliche Praxisassistentin-
nen und -assistenten (NaPa), ambu-
lante Pflegedienste oder die von der
KV Berlin geforderten Kiezschwestern
in Praxisnetzen wirden das Leistungs-
spektrum, das sich von den Gesund-

Anzeige

2023, Palma de Mallorca
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heitskiosken erhofft wird, bereits
abdecken. Das Modellprojekt der
Kiezschwestern wurde mit den Arztin-
nen und Arzten sowie den Arztnetzen
vor Ort entwickelt und wird sehr gut
angenommen. Laut den Planen des
Bundesministeriums fur Gesundheit
(BMG) sollen 1.000 Gesundheitskios-
ke bundesweit entstehen und durch
einen niedrigschwelligen Zugang die
Versorgung von Patientinnen und
Patienten verbessern, die Unterstit-
zungsbedarf haben.

Unter anderem die Finanzierung des
Vorhabens sorgt fur Kritik. Wahrend
durch das GKV-Finanzstabilisierungs-
gesetz Gelder in der ambulanten
Versorgung gestrichen werden sollen,
plant Lauterbach die Einrichtung von
Gesundheitskiosken, die zu 74,5 Pro-
zent von den gesetzlichen Kranken-
kassen finanziert werden sollen. Hier
dirfe das Geld nicht der ambulanten
Versorgung entzogen werden, um
gleichzeitig neue Strukturen aufzu-
bauen, dulRerte der Vorstand der

KV Berlin. Auch der Fachkraftemangel
ist ein Problem: Bereits jetzt haben

Curriculum 2023

viele niedergelassene Arztinnen und
Arzte Schwierigkeiten, medizinisches
Personal fur ihre Praxen zu finden. Die
Einfihrung von Gesundheitskiosken
als Arbeitgeber fir Fachkrafte wiirde
dieses Problem weiter verschéarfen.

Hamburger Modellprojekt

Im Hamburger Stadtteil Billstedt-Horn
gibt es bereits seit mehreren Jahren
ein Gesundheitskiosk. Minister Lauter-
bach besuchte diesen kiirzlich und
kiindigte an, nach dessen Vorbild
bundesweit solche Anlaufstellen fur
soziale schwéachere Bevolkerungs-
gruppen zu schaffen. Nun wurde aber
bekannt, dass sich die Ersatzkassen
aus dem Hamburger Projekt zurlick-
ziehen — mutmaRlich auch wegen der
Planungen des BMG zur Finanzierung
der bundesweiten Gesundheitskios-
ke und der ohnehin schon prekaren
Finanzsituation der GKV. Fraglich,

ob Lauterbach seine Plane trotz des
Gegenwinds von Kassenarztlichen
Vereinigungen, Politik und Verbanden
durchzieht. bic

ARBEITSGEMEINSCHAFT
FUR WISSENSCHAFTLICHE
BERLIN " psvcHoTHERAPIE BERLIN

DBT Kompakt | (Basis | und Skills I): 27. - 30.03.2023
DBT Kompakt 11 (Basis Il und Skills I1): 16. - 19.10.2023

Buchung unter: awp.berlin/mallorca

»Spezielle Psychotraumatherapie fiir
Kinder und Jugendliche* (DeGPT)

Buchung unter: awp.berlin/kiju
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Ticker - Ticker - Ticker - Ticker - Ticker - Ticker

STIKO-Empfehlung zur COVID-19-Impfung

Die Standige Impfkommission (STIKO) hat Anfang
Oktober ihre aktualisierte Empfehlung zur COVID-
19-Impfung veroffentlicht: Demnach sollen Auffrisch-
impfungen fir Personen ab zwolf Jahren vorzugs-
weise mit einem an Omikron adaptierten bivalenten
mRNA-Impfstoff (BA.1 oder BA.4/5) erfolgen. AuRer-
dem empfiehlt die STIKO, alternativ zu den bereits
empfohlenen COVID-19-Impfstoffen zur Grundim-
munisierung den Totimpfstoff Valneva einzusetzen.
Impfungen werden fiir Personen von 18 bis 50 Jahren
empfohlen. Es sind zwei Impfstoffdosen im Abstand
von mindestens vier Wochen anzuwenden. Weitere
Details dazu finden Sie unter www.kvberlin.de > Fir
Praxen > Aktuelles > Praxis-News vom 21.09.2022.

Orientierungswert steigt um 2 Prozent

Der Orientierungswert und damit die Preise fiir arzt-
liche und psychotherapeutische Leistungen steigen
ab 1. Januar 2023 um zwei Prozent. Damit werden
nur Kostensteigerungen im Jahr 2021 gegeniiber
2020 beriicksichtigt und nicht — wie von KBV-Seite
gefordert — auch die aktuellen Kostensteigerungen
der Praxen aufgrund der hohen Inflationsrate. Das
sieht der Beschluss zum Orientierungswert 2023 vor,
der am 14. September 2022 im Erweiterten Bewer-
tungsausschuss gegen die Stimmen der Kassenarzt-
lichen Bundesvereinigung (KBV) getroffen wurde.
Die aktuellen Preissteigerungen koénnen aufgrund
des Schiedsspruchs erst bei den Verhandlungen im

nachsten Jahr fur den Orientierungswert 2024 be-
riicksichtigt werden. Die KBV fordert daher einen
Energiekostenausgleich und will dies gesondert mit
den Krankenkassen besprechen.

Corona-SchutzmaRRnahmen bis Ostern

Seit dem 1. Oktober 2022 gilt der Herbst- und Win-
terfahrplan der Bundesregierung mit SchutzmaR-
nahmen gegen Corona. Die Regelungen sind bis zum
7. April 2023 giiltig. Darin enthalten sind Mafnah-
men, die bundesweit gelten sowie landerspezifische
Schutzvorkehrungen. Bundesweit gilt demnach eine
FFP2-Maskenpflicht im Fernverkehr sowie in Einrich-
tungen des Gesundheitswesens. Auf Landerebene
kann zusatzlich eine Maskenpflicht im 6ffentlichen
Personennahverkehr, in offentlich zuganglichen In-
nenrdumen sowie in Restaurants und Freizeitein-
richtungen veranlasst werden. Lander konnen dabei
auch festlegen, ob in Freizeiteinrichtungen ein Test
vorgelegt werden muss. Eine Impfung oder Gene-
sung, die vor maximal drei Monaten stattfand, stellt
dabei eine Ausnahme dar. Je nach Gefahrenlage
kénnen die Lander im nachsten Schritt weitere Maf3-
nahmen ergreifen (weiterreichende Maskenpflicht,
Abstandsgebot, Personenobergrenzen). Die Corona-
Herbststrategie der Bundesregierung finden Sie auf
der Website des Bundesgesundheitsministeriums un-
ter www.bundesgesundheitsministerium.de > Start-
seite > Infektionsschutzgesetz: Pandemievorsorge
far Herbst und Winter.
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Medizinische Versorgungszentren unter anderem zu folgenden Themen:
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Titel

15. Amtsperiode (2017 bis 2022)

Mehr Transparenz und
gemeinsames Gestalten
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Titel

Eine transparente und faire Honorarverteilung, wachsende Anforderungen
an die Digitalisierung, eine schier unsagliche Gesetzesflut und die Corona-
Pandemie — an Herausforderungen mangelte es nicht in der 15. Amtsperiode
der Vertreterversammlung. Die neue Vertreterversammlung, der neue
Vorstand und die rund 500 Mitarbeitenden der Kassenarztlichen Vereinigung
(KV) Berlin mussten sich mit zahlreichen Aufgaben aus verschiedenen
Bereichen auseinandersetzen — zum Ende der Amtsperiode wollen wir noch
einmal in Erinnerung rufen, welche Themen besonders im Fokus lagen.
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er Startin die 15. Amts-
periode der Vertreterver-
sammlung (VV) im Jahr
2017 stand unter keinen
einfachen Vorzeichen: Die Altlasten
aus den Jahren davor, insbesondere
die fragwurdige Arbeitsweise des al-
ten Vorstands und die undurchsich-
tige Honorarverteilung, hatten die
AuBen- und Innenwahrnehmung der
Kassenarztlichen Vereinigung Berlin
beschaddigt. Neben der inhaltlichen
Aufklarung musste also auch das
Vertrauen der Mitglieder erst ein-
mal wieder neu gewonnen werden.

Von Anfang an waren daher Trans-
parenz, ein offenes Miteinander und
die gemeinsame inhaltliche Arbeit
mit den Gremien und Ausschissen
der Selbstverwaltung ein wichtiges
Anliegen des neuen Vorstands. Es
sollte wieder enger mit den Mit-
gliedern der Vertreterversammlung
zusammengearbeitet werden, ein
regelmaRiger Austausch zu allen
relevanten Themen stattfinden und
wichtige Entscheidungen sollten ge-
meinsam diskutiert werden.

Gleichzeitig wollten der neue
Vorstand und die neue Vertreter-
versammlung aber auch eigene
Themen platzieren und Dinge
verandern. Neben der Etablierung
einer neuen Transparenz in der
Honorarverteilung war eines der
groRten Projekte wahrend der

15. Amtsperiode die Reform der
Notfallversorgung. Unfreiwillig ein
weiteres sehr groRes Projekt war die
Corona-Pandemie und die Umset-
zung der Vorgaben und Strukturen
in der ambulanten Versorgung. Auf
den folgenden Seiten zeigt das KV-
Blatt noch einmal in einigen Schlag-
lichtern, was die groRen Themen,
Ereignisse und Herausforderungen —
aber auch Erfolge — wahrend der

15. Amtsperiode waren. yei
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Titel

2017 bis 2022

15. Vertreterversammlung

Foto: KV Berlin

Dr. Christiane Wessel, Facharztin fir Frauenheilkunde und Geburtshilfe,
war wahrend der gesamten 15. Amtsperiode die Vorsitzende der Vertre-
terversammlung. lhre Stellvertreterin war Dr. Gabriela Stempor, Facharztin
fur Allgemeinmedizin.

Foto: KV Berlin / Anke Illing

Vorstand der KV Berlin

Wahrend der 15. Amtsperiode gab es drei unterschied-
liche Konstellationen des Vorstands: 2017 starteten Dr.
Margret Stennes (Vorstandsvorsitzende), Dipl.-Med. Mat-
hias Coordt (stellvertretender Vorstandsvorsitzender) und
Gunter Scherer (Vorstandsmitglied) als neu gewahlter Vor-
stand der Kassenérztlichen Vereinigung Berlin. Nach dem
Ricktritt Coordts (bereits sechs Wochen nach der Wahl)
erganzte Dr. Burkhard Ruppert den Vorstand als neu ge-
wahltes Mitglied in der Position als stellvertretender Vor-
standsvorsitzender. Im Januar 2021 gab es noch einmal
eine Verdanderung im Vorstand der KV Berlin: Dr. Bettina
Gaber wurde als drittes Vorstandsmitglied gewahlt, nachdem Dr. Margret Stennes im Oktober 2020 zuriickgetreten
war. Zum neuen Vorstandsvorsitzenden wurde Dr. Burkhard Ruppert gewahlt, neuer stellvertretender Vorstandsvor-
sitzender wurde Glnter Scherer.

Foto: KV Berlin / Christof Rieken
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Aufklarungsarbeit
Honorarverteilung

Gleich im Februar 2017, zu Beginn der 15. Amtsperiode, setzte sich der neue
Vorstand zum Ziel, ,Licht ins Dunkle” zu bringen und damit anzufangen, die
Honorarverteilung unter dem alte KV-Vorstand aufzuarbeiten und die damali-
gen fehlerhaften Honorarabrechnungen einer Prifung zu unterziehen. Offen-
sichtlich war es bei der Priifung der eingereichten Quartalsabrechnungen un-
ter Verantwortung des alten KV-Vorstands im dritten Quartal 2013 zu einem
Fehler im internen System gekommen, der sich auch durch folgende Abrech-
nungen zog. Die Komplexitat des Klarungsbedarfs des Sachverhalts wurde von
den VV-Mitgliedern klar erkannt. Der Honorarverteilungsausschuss entschied
sich daher einstimmig, die Unterstiitzung des Vertrauensausschusses einzu-
holen. Gemeinsam mit zwei externen Juristen sollten diese die Vorgange der
Vergangenheit aufarbeiten. Um die gesamten Ungereimtheiten offenzulegen,
verdffentlichte das KV-Blatt im November 2017 eine Chronologie der Uber-
prifung der Abrechnungsprozesse von 2014 bis 2017. Zusammengefasst lasst
sich sagen: Es wurden Fehler gemacht, die offenbar zu einem die Hausarzte
benachteiligenden Gesamtergebnis fiihrten. Der neue Vorstand arbeitete
gemeinsam mit den Fachabteilungen, der Vertreterversammlung und ex-
ternen Beratern intensiv daran, die Vorgange der Vergangenheit llickenlos
und transparent aufzuarbeiten. Um zukiinftig eine optimale Uberwachung der
Honorarverteilung zu gewahrleisten, hatte sich der Vorstand unter anderem
auch dazu entschlossen, jeweils fir ein Quartal 2017 und 2018 eine Honorar-
sonderprifung durchfihren zu lassen. In der 15. Amtsperiode wurde mit dem
Thema Honorarverteilung dann umso transparenter vorgegangen. So wurde
flr das vierte Quartal 2016 erstmals der Honorarbericht der KV Berlin mit
einem umfangreichen und arztgruppenibergreifenden Blick auf das erzielte
Honorar in der Juli-Ausgabe des KV-Blatts veroffentlicht — eine Mammutauf-
gabe, die die KV-Mitarbeiter aus den Abteilungen Abrechnung und Honorar-
verteilung, IT und Offentlichkeitsarbeit gestemmt haben. Doch damit war der
Grundstein fur eine neue Transparenz und Nachvollziehbarkeit gelegt: Fortan
wurde der Honorarbericht jedes Quartal veroffentlicht, um den KV-Mitglie-
dern einen umfassenden Uberblick zur Honorarent-
wicklung zu geben. Eine erlduternde Zusammenfas-
sung erscheint jeweils im KV-Blatt, der vollstandige
Honorarbericht ist auf der Website der KV Berlin
offentlich einsehbar.

Titel

2020

Compliance

)

Aus der Vergangenheit lernen: Mit
einer Compliance-Leitlinie, die seit
1. Februar 2020 gilt, will die KV Ber-
lin gesetzeskonformes Verhalten
fordern und Missstande friihzeitig
aufdecken. Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter der KV Berlin haben die
Moglichkeit, sich namentlich oder
anonym an einen Compliance-Be-
auftragten zu wenden, wenn sie den
Verdacht haben, dass etwas nicht
rechtens ist oder wenn Vorgange
oder Verhaltensweisen den Grund-
satzen und Werten, wie sie in der
Compliance-Leitlinie zusammenge-
fasst sind, widersprechen. Oberste
Kontrollinstanz ist der Complian-
ce-Ausschuss, der im Auftrag der
Vertreterversammlung den KV-Vor-
stand bei der Wahrnehmung seiner
Compliance-Verantwortung lber-
wacht. Ziel ist eine integre Unterneh-
menskultur, die auf Verlasslichkeit,
Konsequenz und Fairness basiert. Mit
dieser neuen Unternehmenskultur
sorgt die KV Berlin fir eine neutrale
Aufsichtsinstanz und mehr Trans-

parenz.

Die Compliance-Leitlinie der

KV Berlin ist zu finden unter
www.kvberlin.de > Die KV Berlin
> Organisation > Compliance.

Der Compliance-Beauftragte
Prof. Dr. Hans Lilie (Professor fir
Strafrecht, Strafprozessrecht und
Medizinrecht) und sein Stellver-
treter Marc Sendowski (Rechts-
anwalt) sind erreichbar unter der
E-Mail-Adresse mail@prof-lilie.de.
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Notfallversorgung

Im Jahr 2017 startete eines der groR-
ten Projekte der 15. Amtsperiode: die
Reform der ambulanten Notfallver-
sorgung. Ziel war, dass die ambulante
und die stationare Notfallversorgung
miteinander und nicht gegeneinan-
der arbeiten. Zustandigkeiten in der
Notfallversorgung sollten geklart und
lange Wartezeiten flr Patientinnen
und Patienten vermieden werden.

An einer Losungsfindung beteiligen
sich viele Player des Gesundheitswe-
sens, und auch die Kassenarztlichen
Vereinigungen wurden durch den
Gesetzgeber verpflichtet, vertrags-
arztliche Notdienstpraxen in oder an
Krankenhdusern einzurichten. Auch in
Berlin platzten die Notaufnahmen aus
allen Nahten: Eine Versichertenbefra-
gung der Kassendrztlichen Bundes-
vereinigung (KBV) hatte seinerzeit
ergeben, dass in Berlin circa 70 Pro-
zent der Patienten auch tagslber in
die Notfallambulanzen der Kranken-
hauser gingen. Die Fehlsteuerung von
Patientenstromen und Ressourcen
sollte durch mehrere MalRnahmen
behoben werden, etwa durch Ver-
besserungen beim fahrenden arzt-
lichen Bereitschaftsdienst und bei der
Aufklarung der Patienten. Im Rahmen
einer zweitagigen Klausurtagung von
Vertreterversammlung und KV-Vor-
stand im Januar 2018, zu der auch
Vertreter von Berliner Kliniken und
der Senatsverwaltung eingeladen
wurden, wurde das Thema Notfall-
versorgung umfassend diskutiert

KV-Notdienst-
praxen

Ambulante Notfallversorgung

— 116117 —_

Terminservice-

Leitstelle/
Beratungsarzte
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und ein Konzept fir eine Reform der
Berliner Notfallversorgung auf den
Weg gebracht.

Die Umsetzung erfolgte dann im Lauf
des Jahres 2018 anhand eines Eck-
punktepapiers mit der Reorganisation
des arztlichen Bereitschaftsdienstes,
der Neustrukturierung der Leitstelle
der KV Berlin mit Beratungsarzten
(zur telefonischen Beratung der
Patientinnen und Patienten) und der
seit April 2018 bundesweit einheit-
lichen Rufnummer des arztlichen Be-
reitschaftsdienstes 116117. Seither ist
die Leitstelle an sieben Tagen in der
Woche rund um die Uhr erreichbar.
Aulerdem erfolgte ein sukzessiver
Ausbau des Netzes der KV-Notdienst-
praxen an Berliner Krankenhdusern,
um die Rettungsstellen der Kranken-
hduser zu entlasten. Die KV-Not-
dienstpraxen werden auch von der
Leitstelle der KV Berlin angesteuert
und bieten Patientinnen und Patien-
ten eine ambulante medizinische Ver-
sorgung aulRerhalb der Sprechzeiten
ihrer Arztpraxis. Ziel der MaBnahmen
war es, dadurch eine deutlich verbes-
serte medizinische Versorgungsquali-
tat zu erreichen und eine effizientere
Nutzung der Ressourcen zu ermog-
lichen. Zugleich sollten die Patienten
durch die neuen oder verbesserten
Angebote der KV Berlin zielorien-
tierter und kompetenter durch die
Versorgungsangebote des Gesund-
heitssystems geleitet werden.

Q

Durch das Terminservice- und Ver-
sorgungsgesetz (TSVG) kam im Juni
2019 dann noch die Einrichtung

der Terminservicestelle (TSS) in der
Leitstelle der KV Berlin hinzu, die

die Berliner Burger ebenfalls Gber

die Rufnummer 116117 erreichen
und Uber die sie Unterstltzung bei
der Suche nach einem dringenden
Arzt- oder Psychotherapeutentermin
erhalten. Bereits im April 2019 fihrte
die KV Berlin als eine der beiden
ersten Kassendrztlichen Vereinigun-
gen bundesweit in der Leitstelle die
Software SmED zur strukturierten
medizinischen Ersteinschatzung ein.
So konnte sich die KV Berlin noch bei
der Weiterentwicklung der Software
einbringen und die Mitarbeitenden
der Leitstelle frihzeitig im Umgang
mit SmED schulen. Im Januar 2020
wurde SmED als gesetzlich verpflich-
tendes System in den Regelbetrieb
Uberfuhrt — gleichzeitig eroffnete die
KV Berlin ihre modernisierte Leit-
stelle, die um- und ausgebaut worden
war. Seither sind die Leitstelle und die
TSS als Organisationseinheit mitei-
nander verbunden und in groReren
Raumlichkeiten untergebracht. Durch
den kontinuierlichen Ausbau und die
Optimierung der genannten Versor-
gungsangebote tragt die KV Berlin
zur Entlastung der Rettungsstellen an
den Krankenh&usern bei und erfullt
damit ihren Sicherstellungsauftrag im
Bereich der ambulanten Notfallver-
sorgung.

arztlicher

Bereitschaftsdienst

stelle (TSS)



Gesetze und
Vorgaben

Wahrend der 15. Amtsperiode
kamen zahlreiche neue Geset-
ze hinzu, die zum Teil grolRe
Auswirkungen fir die Berliner
Praxen hatten und haben. Allen
voran das Terminservice- und
Versorgungsgesetz (TSVG), das
im Mai 2019 in Kraft trat und
fur dessen Umsetzung durch
ihre Mitglieder die KV Berlin
Sorge tragen muss. Auch in
puncto Datenschutz gab es
2018 durch die Europdische
Datenschutz-Grundverordnung
(EU-DSGVO) und durch das
Digitale-Versorgung-Gesetz
(DVG), das im Dezember 2019
in Kraft trat, einiges an Aufla-
gen fur die Praxen zu beachten
und umzusetzen. Durch das
DVG war die Kassendrztliche
Bundesvereinigung (KBV)
seitens des Gesetzgebers 2020
beauftragt worden, eine IT-Si-
cherheitsrichtlinie zu erstellen,
die seit Januar 2021 gilt und
die zu einem besseren Schutz
sensibler Daten beitragen
soll. Die KV Berlin leistete mit
entsprechend aufbereiteten
Informationen Unterstitzung
fur die mehrstufige Umsetzung
in den Praxen im vergange-
nen und in diesem Jahr. Ein
standiger Begleiter wahrend
der 15. Amtsperiode waren
auRerdem eine Vielzahl neuer
elektronischer Anwendungen,
die innerhalb der Telematik-
infrastruktur (T1) eingefihrt
wurden — diese finden sowohl
im TSVG und DVG als auch im
Patientendaten-Schutz-Gesetz
(PDSG) von 2020 ihre gesetz-
liche Grundlage.

Titel

Telematikinfrastruktur (Tl)

Fluch oder Segen? Hinter der Digitalisierung im Gesundheitswesen stecken
hehre Absichten — doch vieles wird nur von Theoretikern am ReilRbrett ent-
worfen und stellt sich dann in der Arztpraxis als nicht (sofort) umsetzbar
heraus. Dementsprechend gab es seitens der Vertreterversammlung immer
wieder Resolutionen, die zu realistischen Zielen in der Digitalisierung mahnten
und zum Stopp aufforderten, wenn Fristen fir neue TI-Anwendungen schlicht
utopisch in der Umsetzung in den Praxen waren. Auch der Vorstand der

KV Berlin verschaffte sich 6ffentlichkeitswirksam Gehor, wenn er vorgegebene
Fristen flr nicht umsetzbar einschatzte — sei es Uber Interviews, Pressemittei-
lungen oder Offene Briefe an politische Entscheidungstrager. Auf ihrer Web-
site stellt die KV Berlin stets aktuell aufbereitete Informationen rund um die
Telematikinfrastruktur bereit, um die Mitglieder bei der Umsetzung so gut wie
moglich zu unterstitzen. Die vom Gesetzgeber vorgeschriebenen Sanktionen,
wenn KV-Mitglieder nicht ihren Pflichten rund um die Tl nachkommen, muss
die KV Berlin leider umsetzen.

[ SMC-B-Karte
VSDM
KIM-Dienst
eHBA
TI-Konnektor
ePA

eRezept = Digitalisierung

eAU

Zusammenarbeit

Ein Novum der 15. Amtsperiode war auch, dass die Zusammenarbeit eine
viel grolRere Bedeutung bekam und neue Arbeitsweisen etabliert wurden:
Neben den regelmaRig stattfindenden VV-Sitzungen wurden beispiels-
weise Klausurtagungen der Vertreterversammlung mit dem Vorstand und
KV-Mitarbeitenden zu ausgewahlten Top-Themen eingefihrt. Ebenfalls
neu war die Etablierung der Konzertierten Aktion, die erstmalig im Juni
2017 stattfand. Dieses Veranstaltungsformat nutzt der Vorstand, um die
Berliner Berufsverbande zu aktuellen Themen der KV Berlin zu informie-
ren. Mittlerweile fanden bereits elf Veranstaltungen dieser Art statt.
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Kommunikation

Im Zuge der verbesserten Transpa-

renz innerhalb der KV Berlin wur-

de sowohl die Mitgliederkommu- InStagram
nikation als auch die Information Presse-

der Offentlichkeit stetig erweitert. mitte”ungen

Bewahrte = Kommunikationskanéle
wie die Website der KV Berlin, der
Praxisinformationsdienst (PID) und
das KV-Blatt erfuhren wéahrend der
15. Amtsperiode einen kompletten
Relaunch. AuRerdem kamen weitere
Kommunikationsinstrumente hinzu —
etwa der an die Berliner Politiker ge-
richtete Newsletter ,KV Direkt” und
die hausinterne Videoproduktion
sowie seit 2021 der Aufbau und die
Bespielung von Social-Media-Kana-
len. Dank der erweiterten und mo-
dernisierten Kommunikation wird
die KV Berlin in der Offentlichkeit
als wichtiger gesundheitspolitischer
Player wahrgenommen.

Politik-
Newsletter
., KV Direkt”

=
S

KV Berlin

Praxis-
informations-
dienst
(PID)

2020

Neues Corporate Design

- —> (KV BERLIN
Kassenarztliche
Vereinigung Berlin Besser. Gemeinsam. Wirken.

Dass sich was tut in der KV Berlin und ein neuer Wind weht, eine neue, offenere Kommunikationskultur gelebt wird,
spiegelt sich auch im neuen Corporate Design wieder, das seit Ende 2020 Uberall verwendet wird. ,Besser. Gemeinsam.
Wirken.” lautet der neue Claim, der die Verbindung und das Zusammenwirken der KV Berlin mit ihren Mitgliedern in
den Fokus riicken soll.
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Entwicklung der Mitgliederstruktur

Zulassungsausschuss

KV

Im Januar 2020 wurde mit der Umstrukturierung der
Geschéaftsstelle des Zulassungsausschusses der KV Berlin
begonnen. Hauptziel der Reorganisation war, dass Antrage
schneller bearbeitet werden kénnen. Notwendig war dies
geworden, da in den vergangenen Jahren bei der Geschaftsstelle
des Zulassungsausschusses immer mehr Antrage eingingen.
Allein von 2018 auf 2019 war die Zahl der Antrage um 16 Prozent
angestiegen —insbesondere die Antrage auf Anstellung und
Jobsharing haben deutlich zugenommen. Um die Verfahren
zu beschleunigen, wurden einige Prozesse auf den Prifstand
gestellt und Abldufe effektiver gestaltet. Seit Januar 2020 ist die
Geschéaftsstelle nicht mehr Teil der damaligen Hauptabteilung
Bedarfsplanung, sondern direkt dem KV-Vorstand unterstellt.
Einheitliche Vordrucke und eine neue Software fir die
Datenbank sollen ebenfalls dazu beitragen, die Arbeitsablaufe
zu beschleunigen. Einiges konnte bereits verbessert werden,
aber zukiinftig soll hier noch weiter optimiert werden, sodass die
Verfahrensdauer noch weiter verkirzt werden kann.

Im Lauf der 15. Amtsperiode hat
sich die Mitgliederstruktur der
KV Berlin merklich gewandelt: So
hat beispielsweise der Anteil der an-
gestellten Arzte im Vergleich zu den
Vertragsarzten zugenommen. Wah-
rend zum 1. Januar 2017 17 Prozent
angestellt und 83 Prozent im Ver-
tragsarztverhaltnis standen, waren
zum 1. Januar 2022 24 Prozent
angestellt und 76 Prozent standen
im Vertragsarztverhaltnis. Bei den
Vertragsarztzahlen hat auerdem
die Anzahl nach Kopfen stetig zu-
genommen, die Vollzeitdquivalente
blieben auf einem dhnlichen Niveau.
Anhand der Zahlen wird weiter-
hin deutlich, dass sich die Teilzeit-
tatigkeit zunehmender Beliebtheit
erfreut: Wahrend beispielsweise
im Jahr 2019 2.234 KV-Mitglieder
einen halftigen Versorgungsauf-
trag hatten, waren es 2022 bereits
2.904 — wobei der Frauenanteil hier
Uberwiegt. Eine weitere Auffallig-
keit ist, dass die Tatigkeit in Medi-
zinischen Versorgungszentren als
Organisationsform Uber die Jahre
zugenommen hat, vor allem unter
den Angestellten. Beziglich der
Altersstruktur der KV-Mitglieder
lasst sich festhalten, dass der Anteil
der Uber 65-Jahrigen im Verhaltnis
zu den anderen Altersschichten am
deutlichsten zugenommen hat —so
waren Anfang 2022 1.559 KV-Mit-
glieder Gber 65 Jahre alt (2015
waren es nur 979). Hinsichtlich der
Geschlechterverteilung fallt auf: Der
Frauenanteil ist am hochsten bei
jungen Angestellten. In der Zulas-
sung gibt es hier keinen so deut-
lichen Geschlechterunterschied.
AuRerdem sind in Anstellung Tatige
durchschnittlich jinger als zugelas-
sene Mitglieder.
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Sicherstellung

Eine immer gréRere Herausforderung fiir die KV Berlin in den vergangenen Jahren ist der zunehmende Arzteman-
gel —insbesondere in den &stlichen Bezirken Berlins wird es immer schwieriger, Arztinnen und Arzte zu finden, die
sich neu niederlassen wollen. Mit einem ganzen Baukasten an MalBnahmen versucht die KV Berlin, der drohenden
Unterversorgung in diesen Bezirken entgegenzuwirken. Ein groRer Baustein auf diesem Weg war die Novellierung
des Bedarfsplans im Sommer 2020 mit einer neuen Raumgliederung Berlins in drei Planungsbereiche. Dabei wurde
zwischen der haus- und facharztlichen Versorgung differenziert, um bedarfsorientiert agieren zu kdnnen. Neue
Hausarztsitze werden seither nur noch in die Bezirke Lichtenberg, Marzahn-Hellersdorf und Treptow-Képenick
vergeben. Ziel ist es, dass sich Arztinnen und Arzte verstarkt im Berliner Osten niederlassen und dort zur wohnort-
nahen Versorgung der Menschen beitragen. Ein weiterer wichtiger Baustein — von nahezu historischem Wert — auf
diesem Weg war das im September 2021 von der Vertreterversammlung beschlossene Sicherstellungsstatut der
KV Berlin. Das Forderprogramm in Hohe von insgesamt 21 Millionen Euro, das am 1. Januar 2022 startete und Uber
mehrere Jahre lauft, wird von der KV Berlin und den regionalen Krankenkassen paritatisch finanziert. Es beinhaltet
ein ganzes Paket an FérdermafRnahmen zur Verbesserung der hausarztlichen Versorgung in aktuell am schlechtes-
ten versorgten Bezirken: unter anderem eine finanzielle Unterstitzung von Arztinnen und Arzten, die sich neu nie-
derlassen beziehungsweise eine Praxis Gibernehmen wollen, die Férderung von Praxen mit angestellten Arztinnen
und Arzten sowie die Vergabe von Stipendien an Medizinstudierende. Dariiber hinaus wird die KV Berlin in den drei
Bezirken Lichtenberg, Marzahn-Hellersdorf und Treptow-Képenick Eigeneinrichtungen betreiben, in denen Arztin-
nen und Arzten angestellt titig sein kénnen — mit der Option, die Praxis zu einem spéateren Zeitpunkt zu iiberneh-
men. Am 1. Juli 2022 hat die erste KV-Praxis in Lichtenberg erdffnet. Fortan nimmt die KV Berlin also selbst an der
Versorgung teil — ein absolutes Novum, das in der 15. Amtsperiode realisiert wurde! Ziel dieser und der kommen-
den Eigeneinrichtungen ist es, die hausarztliche Versorgung in den schlechter versorgten Bezirken zu verbessern.
Betrieben werden die Einrichtungen im Rahmen der KV Berlin Praxis GmbH, die im Oktober 2021 gegriindet wurde.

Sicherstellung

KV-Praxis

Planungs- Planungs- Planungs-
bereich | bereich Il bereich Ill
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2017 bis 2022

Honorarverhandlungen

Die Verhandlungen zum Honorarver-
trag im Zeitraum 2017 bis 2022 waren
deutlich intensiver als in den Jahren
zuvor. Gleich zu Beginn der Amtszeit
konnte der Vorstand erreichen, dass
die bis 2016 jedes Jahr aufs Neue
verhandelten sechs Millionen Euro
fur forderungswurdige Leistungen

im Jahr 2017 basiswirksam fur die
Folgejahre in die morbiditdtsbedingte
Gesamtvergitung (MGV) aufgenom-
men wurden und damit zukinftig
auch der positiven Entwicklung der
MGV aufgrund der stetigen Zunahme
der Versicherten in Berlin unterlagen.
Dartber hinaus wurde aufgrund der
aufwendigen und hartnackigen Ver-
handlung vor dem Landesschiedsamt
die Beteiligung der Krankenkassen

an der Finanzierung des Aufbaus

der Leitstelle und an der Notfallver-
sorgung sowie die Verbesserung der
padiatrischen Versorgung anhand
von zehn Sonderbedarfszulassungen
erreicht.

Auch in den Folgejahren stand fir die
KV Berlin die besondere Situation der
vertragsarztlichen Versorgung in der

GrofRstadt Berlin starker im Fokus,
insbesondere die angemessene Ver-
gltung der drztlichen Leistungen,

um eine ausreichende, zweckmalige
und wirtschaftliche Versorgung der
Versicherten in Berlin sicherzustellen.
So wurden durch den Vorstand in den
Verhandlungen unter anderem die
Anderung der Bedarfsplanungsricht-
linie und die BerUlcksichtigung von
Sozialindikatoren als neue wichtige
regionale Faktoren zur Anpassung der
morbiditatsbedingten Gesamtver-
gltung eingebracht. Dariber hinaus
ging der Vorstand in den Verhandlun-
gen auf Versorgungsprobleme in der
Stadt ein, die durch die Forderung
von Leistungen beziehungsweise Leis-
tungserbringern durch zuséatzliches
Geld der Krankenkassen angegangen
werden sollten. Die Berliner Kranken-
kassenverbdnde versteckten sich
hingegen wie in den Jahren zuvor
haufig hinter den Empfehlungen

und Vorgaben der Bundesebene.
Demzufolge musste der Vorstand der
KV Berlin haufiger Verhandlungen vor
dem Landesschiedsamt fiihren als in
den Jahren zuvor (in der 15. Amtspe-

Titel

riode insgesamt

flr vier von

sechs Jahren), um die

wichtigen Forderungen

der KV Berlin durchzusetzen. Dadurch
konnte die Forderung von diversen
Leistungen durchgesetzt werden (un-
ter anderem Hausbesuche, Schmerz-
therapie und Allergologie), die zum
Teil trotz der besonderen Versor-
gungsituation aufgrund der Corona-
Pandemie die Versorgung in Berlin
verbesserte. Wesentliche Erfolge sind
dartber hinaus die Férderung von
Leistungserbringern in unterdurch-
schnittlich versorgten Bezirken, um
die Niederlassung von Arztinnen und
Arzten in diesen Bezirken anzukur-
beln und — schliellich in der bundes-
weiten KV-Landschaft einzigartig —
die auRerordentliche basiswirksame
Anpassung der MGV im Jahr 2021 in
Hohe von circa elf Millionen Euro, die
auf der nachgewiesenen Verlagerung
vom stationdren zum ambulanten
Sektor im Schiedsamtsverfahren
basiert und trotz Klage der Berliner
Krankenkassenverbande vor dem
Landessozialgericht standhielt.

In den vergangenen sechs
Jahren konnte bei den
Honorarauszahlungen

an die KV-Mitglieder ein
kontinuierlicher leichter
Zuwachs von drei bis
sechs Prozent pro Jahr
verzeichnet werden.
Insgesamt ergibt sich von
2016 bis 2021 ein Anstieg
von 24 Prozent.

Honorarentwicklung

Honorarentwicklung in den letzten sechs Jahren

2,05 Mrd. €

1,81 Mrd.€ 1,89Mrd.€ 1,94 Mrd. €
Jahr 2016 2017 2018

2,15 Mrd. € ZZ4Mrd €

2019 2020 2021

Quelle KV Berlin
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2018

Eigentlich wollte die Vertreter-
versammlung zum Abschluss der

15. Amtsperiode noch einen neuen
HonorarverteilungsmaRstab (HVM)
auf den Weg bringen. Doch der
urspringlich fur das Jahr 2023
geplante und bereits erarbeitete Re-
form-HVM wird bei Inkrafttreten des
GKV-Finanzstabilisierungsgesetzes
mit der Streichung der Neupatien-
tenregelung scheitern — denn ein
neuer HVM fir 2023 muss die vom
Gesetzgeber gewollte Budgetierung

—

__

0

A

berilcksichtigen. Eigentlich sollte der
neue HVM mehr Flexibilitat bringen
und hatte diverse Ziele zur Verein-
fachung und Anpassung der Hono-
rarverteilungssystematik —auch im
Zusammenhang mit den Regelungen
und Moglichkeiten des Termin-
service- und Versorgungsgesetzes
(TSVG), insbesondere der Neupatien-
tenregelung und der offenen Sprech-
stunde. Auch die Sicherstellung der
Versorgung in den schlechter ver-
sorgten Bezirken der Hauptstadt war
ein wichtiges Ziel des neuen HVMs.
Anfang Oktober 2022 stand seitens
der Bundespolitik wieder alles auf
der Kippe ... Fest steht jedoch: Fur
2023 ist ein neuer HVYM notwendig,
denn der momentan geltende Uber-
gangs-HVM kann nicht dauerhaft
fortgeftihrt werden.
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Wahrend der 15. Amtsperiode
wurde der HVM aber auch bereits
2018 schon einmal grundlegend neu
geregelt. Nach vielen Gesprachen im
Vorfeld und Abstimmungsrunden in
den entsprechenden Ausschissen
wurde die Regelung getroffen, dass
die Honorarberechnung ab dem
vierten Quartal 2018 nicht mehr an
zehn Jahre alten Zahlen, sondern am
jeweiligen Vorjahresquartal aus-
gerichtet sein wirde. Diese Reform
war seinerzeit Uberfallig, da Ho-
norarbescheide, die sich auf 2008
bezogen, vor Gericht zunehmend
keinen Bestand mehr hatten. Nach
zehn Jahren Stillstand bildete der
neue HVM nun wieder die aktuelle
Versorgungsrealitat in Berlin ab.

Der neue Vorstand hatte sich nach
seinem Amtsantritt dieser Aufgabe
gestellt und sich auch mit moglichen
Auswirkungen beschaftigt.
Um eventuelle negative
Veranderungen in einzel-
nen Arztgruppen abzu-
federn, wurde der VV eine
Ubergangsphase von drei
Jahren vorgeschlagen —
denn durch die Umstel-
lung wirkten die Verdande-
rungen in der Vergltung
erst ab dem vierten Quar-
tal 2020 zu 100 Prozent.
Gleichzeitig wurde eine
Leistungsmengenbegren-
zung nach oben definiert,
um eine Ubermalige

Ausdehnung der Praxistatigkeit (auf-
grund der Umstellung des Basisbe-
messungszeitraums) zu verhindern.
Mit der Einfihrung des neuen HVMs
2018 wurde vom Vorstand zugleich
zugesichert, dass die Auswirkungen
der folgenden Honorarverteilun-
gen sehr genau beobachten und im
Fall von Verwerfungen fir einzelne
Arztgruppen StitzungsmalRnahmen
festgelegt werden. Alle Arztgruppen
hatten zudem die Mdglichkeit, im di-
rekten Meinungsaustausch mit dem
Vorstand das Thema zu diskutieren
und mogliche Problemfalle gemein-
sam anzugehen. Zum neugestalte-
ten, rechtssicheren HVM, der zum
1. Oktober 2018 in Kraft getreten
war, bot die KV Berlin mehrere Ver-
anstaltungen fir ihre Mitglieder an,
um sich mit den Regularien vertraut
zu machen.

Illustrationen: Wiebke Koch



2020

Corona-Pandemie

Unmittelbar nach dem Ausbruch der Corona-Pandemie versuchte die

KV Berlin, ihren Mitgliedern die bestmogliche organisatorische Unterstitzung
zu bieten — mit Verteilungsaktionen, dem Aufbau spezieller Strukturen und
aufbereiteten Informationen fir die Praxen. Hier ein kurzer Rickblick:

1. Marz 2020 - Bei einem jungen Mann wird die erste SARS-CoV-2-
Infektion in Berlin nachgewiesen.

4. Marz 2020 - Start des Fahrdienstes der KV Berlin und der Berliner
Feuerwehr fir immobile Patienten mit schweren Erkaltungssymptomen

9. Marz 2020 - An drei Kliniken eréffnen Abkldrungsstellen, die die
KV Berlin gemeinsam mit den Krankenh&usern betreibt.

19. Marz 2020 - Die KV Berlin bittet Berliner Betriebe, Schutzausriistung zu
spenden oder bei der Suche danach zu unterstitzen.

27. Midrz 2020 - Die KV Berlin beginnt mit der Verteilung von
Schutzausristung an Praxen. Weitere Verteilaktionen folgen im April.

April 2020 - Die ersten COVID-19-Praxen beginnen mit der Versorgung von
Menschen mit Verdacht auf eine SARS-CoV-2-Infektion.

10. November 2020 - Die KV-COVID-Notdienstpraxis am Campus Charité
Mitte wird eréffnet.

Dezember 2020 - Die Vorbereitungen fiir den Impfstart laufen und die
Impfzentren werden unter Beteiligung der KV Berlin aufgebaut.

27. Dezember 2020 - Im Corona-Impfzentrum in der Arena Treptow
und durch die mobilen Impfteams der KV Berlin werden die ersten Corona-

Impfungen verabreicht.

Januar 2021 - Die KV Berlin fordert, dass schnellstméglich Impfungen in
den Praxen angeboten werden kénnen.

Januar/Februar 2021 - Eroffnungen weiterer Impfzentren in Berlin

Marz 2021 — Impfstart in den Berliner Praxen

i =
il

Foto: Wiebke Peitz / Charité Universitdtsmedizin Berlin
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Ukraine-Krieg

U
2022
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Als Anfang des Jahres der
Ukraine-Krieg ausbrach und
immer mehr Ukrainerinnen und
Ukrainer Zuflucht in anderen
Landern suchten, stellte sich
auch unter der Arzteschaft in
Berlin schnell die Frage, unter
welchen Rahmenbedingungen
die geflichteten Menschen me-
dizinische Hilfe erhalten kénnen.
Doch eine offizielle Regelung
oder unburokratische Lésungen
bei der Versorgung der Kriegsge-
flichteten seitens der Senats-
verwaltung lieR wochenlang auf
sich warten ... Auf Initiative und
Aufruf der KV Berlin meldeten
sich rund 800 Praxen und setzen
ein Zeichen der Solidaritat: Wah-
rend der Ubergangszeit erklar-
ten sie sich flr eine kostenfreie
Behandlung von Gefliichteten
bereit. Der Vertrag zwischen der
KV Berlin und der Senatsverwal-
tung fur Integration, Arbeit und
Soziales zur Kostentubernahme
der medizinischen Behandlung
von aus der Ukraine geflichte-
ten Menschen wurde Anfang
April endlich von der Senatsver-
waltung unterzeichnet. Seither
konnen in Berlin ambulante arzt-
liche Leistungen fir nicht regist-
rierte Kriegsgefllchtete aus der
Ukraine erbracht und abgerech-
net werden. Die KV Berlin hatte
damals bereits eine spezielle
Infoseite auf der KV-Website
eingerichtet, um die Nieder-
gelassenen stets Uber aktuelle
Strukturen und Regelungen zu
informieren. Auf der Website
wurde sukzessive erganzt, wel-
che Leistungen erbracht werden
konnen, wie diese abgerechnet
und Verordnungen ausgestellt
werden kdnnen.
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Stimmen von KV-Mitgliedern

Wie ist lhr Fazit zur
15. Amtsperiode?

Am 31. Dezember 2022 geht die 15. Amtsperiode der Vertreterversammlung
zu Ende — das KV-Blatt wollte wissen, welches persdnliche Resiimee die
Mitglieder ziehen: Welche Herausforderungen und Aufgaben haben der
Vorstand und die Vertreterversammlung der KV Berlin in den vergangenen
sechs Jahren besonders gut gemeistert? Was wurde fur die Mitglieder
erreicht? Was haben Sie sich gewlinscht, was noch nicht umgesetzt wurde?
Welche Themen waren lhrer Ansicht nach in Zukunft wichtig?

Nach schwierigem Beginn gelang die erfolgreiche Rickkehr zu einem
konstruktiven Arbeiten im Miteinander von Vorstand und VV. Ermoglicht
wurde dies unter anderem durch die hohe Anzahl an Sitzungen der
Vertreterversammlung zu Beginn der Legislatur und die Klausurtagungen, die
Umstrukturierungen in der KV und regelmaRige Honorarberichte sowie eine
ergebnisoffene Arbeit in den Ausschissen. Positiv sind auch die Veranderungen
im arztlichen Bereitschaftsdienst zu werten: Das Pilotprojekt im Jidischen
Krankenhaus fihrte zur erfolgreichen Win-win-Zusammenarbeit mit Erste-Hilfe-
Stellen Berliner Krankenh&user und verbesserte die Versorgung der Bevolkerung.
Die Zertifizierung Berliner Arztnetze und dann auch die konsequente Forderung
lokaler Projekte wie zum Beispiel von Kiezschwestern zur Praxisentlastung und
Vermeidung unnotiger Einweisungen sind ebenfalls als positive Entscheidungen
hervorzuheben. Infos Uber den PID waren besonders in der Corona-Zeit wichtig
und wertvoll. Aber nach wie vor werden die niedergelassenen Arztinnen und Arzte
von der Politik nicht wertgeschatzt — hier waren wir nicht erfolgreich. Themen
der Zukunft sind unter anderem die sinkende Zahl inhabergefihrter Praxen,
KV-interne Baustellen — unter anderem der Zulassungsausschuss, wo es oftmals
Anzeige bis zu einem Jahr dauert, bis
Uber die Nachbesetzung eines

y Kassenarztsitzes entschieden
. ‘Wirtschaft . . B i
\ . \‘ Medizin wird —und: Wie kdnnen wir noch
‘ Recht

individualisierte Humanmedizin
Wir beraten und vertreten « niedergelassene Arzte « MVZ - Krankenhaustrager anbieten wenn Konzerne und
* Leistungserbringer im Gesundheitsmarkt « angestellte Arzte « Chefarzte « Arbeitgeber ’

; . o ] Kommerz uns Gbernehmen?
Zulassung ¢ Griindung / Auseinandersetzung von Arztlichen Kooperationen

* MVZ « Vertragsarztrecht « Arbeitsrecht « KV-Abrechnung * Berufsrecht
» Nachfolgeregelung / Erbrecht « Steuern

RA André Fiedler

Dr. Christian Bohle,
Facharzt fir Allgemeinmedizin

Fachanwalt fiir SteuerR WMR Fiedler + Venetis (bis Juni 2022 tatig in Berlin-Mitte,
Fachanwalt fir MedizinR Rechtsanwaltsgesellschaft mbH jetzt im Ruhestand)

RA Frank Venetis DorotheenstralRe 3 | 10117 Berlin

Fachanwalt fir Arbeitsrecht fon 030/88716360 | fax 030/887163612

Fachanwalt fir Urheber- und Medienrecht info@wmr-kanzlei.de | www.wmr-kanzlei.de
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In der 15. Amtsperiode der Vertreterversammlung der KV Berlin haben
wir uns im arztlichen Bereitschaftsdienst vielfaltigen Aufgaben stellen missen:
Eine neue Leitstelle wurde bezogen, fiir die am ABD teilnehmenden Kolleginnen
und Kollegen wurde eine Online-Dienstplanung eingerichtet und der telefonische
Beratungsdienst, an dem 45 Arztinnen und Arzte teilnehmen, wurde erweitert,
sodass die Patientinnen und Patienten 24/7 beraten werden kdnnen. Der fahrende
ABD mit 230 teilnehmenden Kolleginnen und Kollegen hatte insbesondere
in der Corona-Pandemie logistische und medizinische Herausforderungen
zu bewaltigen. 2016 wurde begonnen, das Konzept der Notdienstpraxen zu
realisieren — mittlerweile gibt es elf Notdienstpraxen, die mit 720 Arztinnen und
Arzten zusétzlich die Versorgung von Erwachsenen und Kindern an Wochenenden
und Feiertagen sicherstellen. Ein Mammutprojekt in zwei Jahren Corona war
far die KV Berlin und ihre Mitglieder die Beschaffung von Schutzausristung und
die Organisation der Impfdienste und COVID-19-Praxen. Wir haben die an uns
gestellten Herausforderungen in dieser fur uns alle schwierigen Zeit mit
groRem Engagement flr die uns anvertrauten Patienten bewaltigt und ich
hoffe, dass die ambulante Notfallversorgung mit ihren stetigen
Anderungen auch in den nichsten Jahren umgesetzt werden kann.

Christiane Biirger,
Hausarztin
in Steglitz-Zehlendorf

Die 15. Amtsperiode der KV Berlin war ein Umschwung der KV-Vertretung
flr mehr Transparenz. Besonders hat sich der Praxisinformationsdienst in der
Corona-Zeit verdient gemacht! An den Vertreterversammlungen konnte ich online
teilnehmen und so die wichtigsten Infos erhalten. Mit der Corona-Pandemie
kam eine unerwartete Belastung; auf Sorge um Praxisausfalle reagierend, rief
mich Frau Dr. Stennes als damalige Vorstandsvorsitzende personlich an und
informierte Gber den beschlossenen Schutzschirm, der ausgezahlt wurde. Die
Mammutaufgabe ,, ambulante Pandemiebewaltigung” wurde professionell von
der KV begleitet. Der fast unverstandliche HonorarverteilungsmaRstab wird
auf Initiative der KV derzeit reformiert, ein wichtiger Schritt! Als Aktionen dieser
KV sind mir besonders in Erinnerung: Aktionen flir den MFA-Bonus, die derzeit
erfolgenden Proteste gegen die Riicknahme der Neupatientenregelung inklusive ‘)
Streiktag im September und der offene Brief gegen den niedrigen
Orientierungspunktwert unter Fihrung von Frau Dr. Wessel.

Alexandra Turowski,
Facharztin fir Innere Medizin mit Schwerpunkt Angiologie
in Pankow

Die 15. Amtsperiode der Vertreterversammlung war nicht vergleichbar mit
vorhergehenden. Die Corona-Pandemie und weitere besondere Umstédnde galt es
zu meistern. Ich finde, die Aufgaben wurden im Rahmen der Mdéglichkeiten und
angesichts der stetigen Unwdgbarkeiten souveran gelost. Auch die ersten Schritte
in Richtung Digitalisierung wurden gegangen. Hier muss es noch etwas praktikabler
fiir uns niedergelassene Arzte werden. Ich bin jedoch guter Dinge, da die VV
den Fokus auf den ambulanten Bereich hat. Nicht zu vergessen sind auch neue
politische Unwagbarkeiten — insbesondere die Anderungen im TSVG. Mit aller Kraft
gilt es, nun fir eine professionelle und stabile Patientenversorgung zu kampfen.
Hier mussen alle Niedergelassenen an einem Strang ziehen. Ich hoffe daher weiter
auf die volle Unterstltzung durch VV und KV.

Dr. Stephanie Haarbach,
Fachéarztin fir Dermatologie / Allergologin
in Neukolln
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In der vergangenen Legislaturperiode pragte die Corona-Pandemie fir einen
langen Zeitraum die Arbeit in der KV Berlin. Mit der Griindung eines Corona-
Krisenstabes wurde hier sehr flexibel und effektiv auf die wechselnden
Anforderungen dieser schwierigen Zeit reagiert. Insbesondere die Versorgung der
niedergelassenen Vertragsarzte mit Schutzkleidung und Desinfektion war eine
logistische Meisterleistung. Eine weitere wichtige Aufgabe dieser Legislatur war
die Anpassung des HVM an die Zukunft. Dies ist leider noch nicht abschlieRend
gelungen und durch die aktuelle politische Entwicklung sind viele Uberlegungen
zu einer gerechteren Honorarverteilung zunichtegemacht worden. Eine bessere
Erreichbarkeit der KV-Mitarbeiter muss noch auf den Weg gebracht werden und
eine anwendungsfreundliche Digitalisierung der KV ist ein weiterer Punkt flr die
Zukunft. Die KV Berlin muss sich in der kommenden Legislatur unter anderem mit
der Frage der Vernetzung von Ambulanz und Klinik auseinandersetzen und ich
winsche mir eine Starkung der unabhangigen Freiberuflichkeit unseres Berufs
gegen profitorientierte investorengefihrte MVZ.

Dr. Kirsten Kuhlmann,
Fachéarztin fur Frauenheilkunde und Geburtshilfe
in Charlottenburg und Wedding

Zu Beginn der letzten Legislaturperiode stand die Umsetzung und
Implementierung der Ziele, mit denen das Blindnis Konstruktive KV den
alten Vorstand abwdhlen konnte, als Herausforderung im Mittelpunkt. Es gelang
in den letzten sechs Jahren, einen neuen, im besten Sinne demokratischeren
FUhrungs-, Arbeits- und Kooperationsstil umzusetzen. Das war und ist bei der
Vielzahl partikularer Interessen nicht einfach. Die Herausforderungen der
Pandemie wurden vom Vorstand, der Vertreterversammlung, den Mitarbeiterinnen
und Mitarbeitern des Hauses wie auch den niedergelassenen Arztinnen und
Arzten sowie Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten gut gemeistert. Zu
erwahnen ist die Neustrukturierung des arztlichen Bereitschaftsdienstes. Sehr
gut ist die zunehmende Beteiligung der einzelnen Abteilungen der KV Berlin an den
Vertreterversammlungen. Die enge Verzahnung zwischen den Abteilungen und der VV
hilft dieser, Entscheidungen sachkundiger und fundierter treffen zu kénnen.

In den vergangenen Jahren ist die KV naher an ihre Mitglieder geriickt, sie wurde transparenter und serviceorientierter.
Ein gelungenes Beispiel ist der Livestream aus den VV-Sitzungen, wie auch die vielen, zum Teil zeitintensiven
Beratungsangebote der KV fur ihre Mitglieder, zum Beispiel bei Fragen rund um Abgabe und Aufnahme von

Versorgungsauftragen. Die KV hat es auch geschafft, die Bedarfsplanungsrichtlinie fir ihre Berliner Mitglieder unter
den gesetzlichen Vorgaben gut umzusetzen — zum Beispiel: neue Hausarztsitze, Steuerung in unterversorgte Gebiete.

Es gibt sicher einige Punkte, die noch nicht umgesetzt wurden. Aber die VV und die KV Berlin sind an den Themen, Sorgen und
Problemen der Niedergelassenen dran. Ich hoffe, dass noch nicht umgesetzte Themen, wie zum Beispiel die leistungsgerechte
Honorierung aller psychotherapeutischen Leistungen in der GKV, zu einer erfolgreichen Umsetzung kommen.

Ich wiinsche mir eine weitere solidarische Starkung der Arzte- und Psychotherapeutenschaft in der GKV, gerade in
Zeiten zunehmender Angriffe seitens der Politik und des GKV-Spitzenverbandes. Es wird dringender und wichtiger, die
Freiberuflichkeit der niedergelassenen Arztinnen und Arzten sowie Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten zu
starken und zu stitzen. Die KV sollte Wege finden, die Bevolkerung auf diesem Weg mitzunehmen. Da bedarf es einer
intensiven und fundierten Aufklarung tGber die Arbeit in der Niederlassung im GKV-System. Die sichere Digitalisierung,

die Entbilrokratisierung der Praxen, die Integration der Systemischen Psychotherapie wie die explizite
Bertcksichtigung der Besonderheiten in der psychotherapeutischen Versorgung von Kindern und Jugendlichen
in der Stadt sind fir mich weitere wichtige Themen in Zukunft.

Dipl.-Soz. Uwe Wittenhagen,
Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeut
in Friedrichshain-Kreuzberg
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Der Vorstand, insbesondere Dr. Ruppert, hat die KV in der Corona-Krise
sehr gut reprasentiert und das Image der KV Berlin sicher verbessert. Die
Arbeit der Vertreterversammlung war trotz aller Kontroversen meistens sehr
kollegial und ergebnisorientiert. Mit der schnellen Reaktion auf das geplante
GKV-Finanzstabilisierungsgesetz und der deutlichen Ankiindigung eines
leistungsbegrenzenden HVM fiir den Fall der Umsetzung des Gesetzes haben wir
als Hauptstadt-KV ein Zeichen gesetzt. Ich wiirde mir eine kritischere Haltung des
Vorstandes zur bisherigen TI-Umsetzung wiinschen, die keinerlei Nutzen
und nur Kosten und Arger gebracht hat. Wenn die Politik und die
Krankenkassen weiter so respektlos mit uns niedergelassenen
Arztinnen und Arzten umgehen, sollte die Riickgabe des
Sicherstellungsauftrages ernsthaft angegangen werden.

Dr. Matthias Lohaus,
Facharzt fir Hals-Nasen-Ohrenheilkunde
in Berlin-Mitte

In den letzten sechs Jahren habe ich zum ersten Mal erleben konnen,
dass DIE KV keine mir ,feindlich” gesinnte Behorde ist, sondern dass
WIR die KV sind. Unsere gewahlten Kolleginnen und Kollegen haben sich
trotz einer schwierigen Zeit mit viel Engagement flr unsere Interessen
und unsere Patientinnen und Patienten stark gemacht. Als Mitglied der
Bereitschaftsdienstkommission konnte ich hautnah miterleben, wie wir
angefangen haben, aus eigenem Antrieb ein System zu reformieren und zu
modernisieren, bevor die Politik uns als Arzteschaft dazu zwingt. Unsere ambulante
Versorgung ist der wichtigste Bestandteil im Gesundheitswesen. Deshalb wirde
ich mir wiinschen, dass auch wir Hausarztinnen und Hausarzte erkennen, dass wir
nur gemeinsam stark sein kdnnen. Fir die Zukunft wiinsche ich mir, dass mehr
von unseren Kolleginnen und Kollegen sich in der KV engagieren und sich in die
berufspolitische Arbeit einbringen, anstatt immer nur zu meckern.

Cathrin Raabe-Stefanovski,
Praktische Arztin
in Friedrichshain-Kreuzberg

Ich bin mit der Arbeit der KV, insbesondere des Vorstandes, sehr
zufrieden und bedanke mich fur die geleistete Arbeit. Gerade die
Vorstandsverantwortlichen um Herrn Dr. Ruppert habe ich in den letzten
Jahren l6sungs- und zukunftsorientiert wahrgenommen — mit dem Ziel einer
notwendigen Modernisierung der KV und deren Strukturen. Das war nicht immer
so! Die Kommunikation und AuRendarstellung wurden elementar verbessert,
hier gilt ein besonderer Dank an das Kommunikationsteam der KV Berlin.
Insbesondere das Management wahrend der Corona-Krise habe ich als positiv
wahrgenommen — zum Beispiel waren die regelmaligen Newsletter sehr
hilfreich. Wir sind in unruhigen Zeiten, daher wirde ich mir wiinschen, dass auch
nach den jetzigen Wahlen nicht wieder Grabenkampfe ,,aufflammen®, sondern alle
Verantwortlichen miteinander zusammenarbeiten, um den
ambulanten Versorgungssektor zu starken.

Dr. Hanns Iblher,
Facharzt fir Allgemeinmedizin
in Lichtenberg
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Fir die Praxis

Service der KV Berlin

Sie fragen.
~ Wir antworten!

In dieser Rubrik greifen wir haufige Fragen auf, die den Mitarbeiterinnen
und Mitarbeitern des Service-Centers oder den Fachabteilungen der

KV Berlin gestellt wurden. Die Antworten sollen dazu beitragen, Sie in
Ihrem Praxisalltag zu unterstlitzen.

Koénnen psychologische Psycho-
therapeutinnen und Psycho-
therapeuten Rezeptvordrucke bei
der KV Berlin bestellen?

Ja, aber nur fur die Verordnung von
Digitalen Gesundheitsanwendungen
(DiIGA). Weiterhin dirfen Psycho-
logische Psychotherapeutinnen und
Psychotherapeuten folgende Vor-
drucke verwenden: Muster 26, 27
(Soziotherapie), Muster 61 (Rehabi-
litation), Muster 2 (Krankenhausbe-
handlung) und Muster 4 (Kranken-
beforderung). Informationen zur
Verordnung fir Psychotherapeutin-
nen und Psychotherapeuten stellt
die KBV im einem PraxisWissen be-
reit. Sie finden die Broschiire als PDF
zum Download unter www.kbv.de >
Mediathek > Publikationen: Praxis-
Wissen > PraxisWissen: Verordnun-
gen in Psychotherapiepraxen.

Wo kann ich nachlesen, bei
welchen Indikationen ein Anspruch
auf eine arztliche Zweitmeinung
besteht?

Im ,,Besonderen Teil” der Richtlinie
zum Zweitmeinungsverfahren ist
aufgefiihrt, fir welche planbaren
Eingriffe Patientinnen und Patienten
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einen Rechtsanspruch auf eine un-
abhangige arztliche Zweitmeinung
haben. Die Richtlinie ist auf der Seite
des Gemeinsamen Bundesausschus-
ses veroffentlicht. Sie finden diese
unter www.g-ba.de/richtlinien/107.

Was verbirgt sich hinter
der Fehlermeldung 604
(Authentifizierungsfehler)?

Die Fehlermeldung 604 wird ange-
zeigt, wenn Sie falsche Zugangsda-
ten eingegeben oder Ihren Yubikey
nicht korrekt benutzt haben. Ggf.
muss das Passwort auf das Initial-
Passwort zurlickgesetzt werden.
Bitte wenden Sie sich hierfir an das
Service-Center unter (030) 31003-
999 oder nutzen Sie das Online-Kon-
taktformular. Sie finden das Kontakt-
formular unter www.kvberlin.de/
kontakt-service-center.

Hinweis: Praxen, die ab August 2022
ihre Tatigkeit aufgenommen haben,
erhalten keinen Yubikey-Schlis-
selanhanger fur den KV-FlexNet-Zu-
gang mehr! Der Zugang zum Online-
Portal ist fur diese Praxen nur noch
Uber die Telematikinfrastruktur (TI)
moglich. Die Anmeldung ist in der
,Anleitung zur Installation und Be-

dienung” fur Windows bzw. Mac be-
schrieben. Die Anleitungen stehen
unter www.kvberlin.de/software
zum Download bereit.

Wo muss ich meine E-Mail-Adresse
hinterlegen, um Informationen
und Nachrichten von der KV Berlin
zu erhalten?

Als Mitglied der KV Berlin haben Sie
die Moglichkeit, Ihre E-Mail-Adresse
fur den Empfang von Informationen
der KV Berlin selbst einzupflegen
oder zu dandern. Diese Eintragungen
kénnen Sie im Online-Portal unter
,Eigene Daten” > , lhre E-Mail-Ein-
stellungen” vornehmen. An die

dort angegebene E-Mail-Adresse
erhalten Sie beispielsweise auch den
,Praxisinformationsdienst” (PID).

Mit Ihrer BSNR-Anmeldung kénnen
Sie uns eine praxisbezogene E-Mail-
Adresse flr die Kommunikation mit
der KV Berlin mitteilen. Arbeiten
mehrere Arztinnen und Arzte in
Ihrer Praxis, konnen diese zusatzlich
eine arztbezogene E-Mail-Adresse
zur LANR hinterlegen. Hierfur bitte
Uber die LANR-Anmeldedaten an-
melden. Nur dann wird das zusatz-
liche Eingabefeld sichtbar.
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Hilfe fur Arztinnen und Arzte

Kollegiale Hilfe in Notsituationen
Jede Spende hilft!

Wir helfen:
« Kinder in Not geratener Arztinnen und Arzte
+ Halbwaisen und Waisen aus Arztfamilien

« Arztinnen und Arzte in besonderen Lebenslagen

Weitere Informationen zur Unterstiitzung unter www.hartmannbund.de

. Spendenkonto der Stiftung:

- Deutsche Apotheker und Arztebank eG Diisseldorf
- IBAN DE88 3006 0601 0001 4869 42

- BIC DAAEDEDDXXX

Hartmannbund-Stiftung
Arzte helfen Arzten
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Service-Center

Neue Telefonsprechzeiten

Foto: Bojan Milinkov [shutterstock.com

Seit dem 1. Oktober sind werktaglich von 10 bis 13 Uhr samtliche

Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter des Service-Centers der Kassenarztlichen
Vereinigung (KV) Berlin am Service-Telefon. Damit werden die Kapazitaten
gebindelt und die telefonische Erreichbarkeit fiir KV-Mitglieder verbessert.

Das Pilotprojekt lauft zunachst fir ein halbes Jahr.

as Service-Center der

KV Berlin ist die erste An-

laufstelle fiir Arztinnen und

Arzte sowie Psychotherapeu-
tinnen und -therapeuten, wenn sie
Fragen rund um ihren Versorgungs-
auftrag haben. Bereits seit einiger
Zeit befindet sich das Service-Center
der KV Berlin in einem Umstrukturie-
rungsprozess. Ziel ist es, sowohl die
Erreichbarkeit fur die Mitglieder als
auch die Geschwindigkeit und Quali-

Anzeige

tat der Antworten zu verbessern.
Unter einer neuen Abteilungsleiterin,
die seit Mitte Marz die neu gegrin-
dete Abteilung Service & Beratung
fuhrt, werden die bereits begonne-
nen ReorganisationsmalRnahmen im
Service-Center weiter fortgefihrt.

Antwort binnen 48 Stunden

Im Zuge der Umstrukturierung des
Service-Centers wurde der Fokus

=E FS—PP Berlin
Part mbB

Dr. Sebastian T. Vogel T
Rechtsanwalt
Fachanwalt fiir Strafrecht ﬂ.

Healthcare Compliance Officer
10117 Berlin «

Potsdamer Platz 8 -

vogel@fs-pp.de

Die
Expertise im Medizinstrafrecht
Verteidigung - Vorfeldberatung

Fahrlassige Totung

Fahrladssige Korperverletzung
Abrechnungsbetrug

Korruption im Gesundheitswesen

Berufsrecht « Disziplinarrecht

www.fs-pp.de « Telefon: 030 /3186853
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auf die Kommunikation per E-Mail
beziehungsweise Kontaktformular
gelegt — Vorteil hierbei ist, dass
priorisiert und nach Dringlichkeit
unterschieden werden kann. AuRRer-
dem kdnnen Fragen, die nicht in der
sogenannten First-Level-Bearbei-
tung von den Mitarbeitenden der
Service-Centers direkt beantwortet
werden kénnen, unmittelbar an die
zustandige Fachabteilung zur Be-
antwortung weitergeleitet werden.
Fragen von KV-Mitgliedern, die per
E-Mail oder Kontaktformular ein-
gehen und die von den Kolleginnen
und Kollegen des First-Level-Sup-
ports bearbeitet werden kénnen,
werden werktaglich spatestens
binnen 48 Stunden beantwortet.

Das Kontaktformular befindet sich
ganz unten auf der Startseite der
Website der KV Berlin. Wer sich hie-
riber oder per E-Mail ans Service-
Center wendet, erhélt zunachst eine



automatisierte Eingangsbestatigung.
So kann der beziehungsweise die
Fragende sicher sein, dass die An-
frage bei der KV Berlin eingegangen
ist und bearbeitet wird. Wenn die
Frage spezifischer ist, sodass zu-
nachst die zustandige Fachabteilung
konsultiert werden muss, erhalt das
KV-Mitglied vorab eine entspre-
chende Zwischenmeldung. Auch bei
einer Weiterleitung des Anliegens
an die zustandige Fachabteilung ist
das Ziel, dem KV-Mitglied innerhalb
von zwei Tagen eine Rickmeldung
zu geben.

150 Stunden Telefonservice

Durch den verstarkten Fokus auf
schriftliche Anfragen und das struk-
turierte Antwortverfahren kann
insgesamt betrachtet eine durch-
schnittlich schnellere Rickmeldung
an die Fragenden gewdhrleistet
werden. Bei telefonischen Anfragen
bestand die Schwierigkeit, dass zu
Spitzenzeiten vormittags wesentlich
mehr Anrufer in der Leitung waren,
als Mitarbeitende zur Verfiigung
standen, diese Anrufe entgegenzu-
nehmen. Um diesen temporar sehr
hohen Anruffrequenzen gerecht zu
werden und eine bessere telefoni-
sche Erreichbarkeit des Service-Cen-
ters zu gewdhrleisten, wird nun in
einer halbjahrigen Pilotphase ein
neues System ausprobiert: Die tele-

fonischen Service-Zeiten wurden
zum 1. Oktober reduziert und auf
den Vormittag geblindelt — dafur
sind dann aber werktaglich von 10
bis 13 Uhr alle zehn Mitarbeitenden
des Service-Centers am Telefon.
Durch diese neue Aufstellung des
Teams kénnen pro Woche 150
Stunden Telefonservice angeboten
werden. Zum Vergleich: Bei den vor-
herigen Sprechzeiten, die sich bis in
den frithen Nachmittag erstreckten,
fur die aber in der Regel nur zwei
Mitarbeitende im Telefondienst ein-
geteilt waren, waren es 62 Stunden
Telefonservice pro Woche.

Blick in die FAQ-Datenbank
In der verbleibenden Arbeitszeit

kiimmern sich die Mitarbeitenden
des Service-Centers dann um die

Fur die Praxis

Beantwortung der schriftlichen An-
fragen. Empfehlenswert fur KV-Mit-
glieder ist immer, vorab einen Blick
in die FAQ-Datenbank der KV Berlin
zu werfen, die ohne weiteren Login
Uber die Website erreichbar ist. In
der FAQ-Datenbank kénnen Arztin-
nen und Arzte sowie Psychothera-
peutinnen und -therapeuten sich
einerseits thematisch durchklicken —
oder aber gezielt nach Schlagworten
in allen FAQs suchen. Aktuell sind
rund 280 Fragen und die dazugeho-
rigen Antworten in der Datenbank
online abrufbar. Die Datenbank wird
durch das Service-Center regelma-
Rig gepruft, aktualisiert und erganzt,
sodass die haufigsten Fragen und
Antworten dort bereits nachlesbar
sind. Ein weiterer groRRer Vorteil:
Man erhalt die Antwort binnen
weniger Minuten. yei

lhre Kontaktmaoglichkeiten zum Service-Center der KV Berlin

Kontaktformular: www.kvberlin.de/kontakt-service-center

E-Mail: service-center@kvberlin.de

Telefon: 030/ 31 003-999

Sprechzeiten: Mo. bis Fr. 10:00 bis 13:00 Uhr

AuBerdem lassen sich viele Fragen mit einem Blick in die FAQs

beantworten: www.kvberlin.de/faq

IHRE STEUERBERATER MIT DER
SPEZIALISIERUNG AUF HEILBERUFE
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¢ Praxisnahe steuerliche und wirtschaftliche Beratung
¢ Durchfihrung von buchhalterischen und lohnbuchhalterischen Arbeiten
¢ AbschlUsse und Steuererklarungen fur alle Steuerarten
¢ Niederlassungs- und Existenzgriindungsberatung
¢ Individuelle Gestaltung arztlicher Kooperationen (z.B. BAG, MVZ)
¢ Betriebswirtschaftliche Beratung
¢ Rechtsberatung und Vertragsgestaltung rund um die

Arztpraxis durch Rechtsanwalt Martin Kielhorn
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Praxisvertretung

Vertretung richtig regeln!

Bald stehen die Feiertage wieder vor der Tir und viele Praxen schlieRen
uber den Jahreswechsel. Aber wer versorgt die Patientinnen und Patienten,
wenn ihre Arztinnen und Arzte nicht arbeiten? Zur vertragsarztlichen Pflicht
gehort auch die Schaffung einer ordentlichen Vertretungsregelung — nur

der Verweis auf die 116117 reicht hier nicht aus.

ie SchlieBung der Praxis —
sei es urlaubsbedingt oder
durch Krankheit — bringt
immer auch die Organi-
sation einer Vertretung mit sich.
Der arztliche Bereitschaftsdienst

unter der Rufnummer 116117
kann zwar kostenfrei und rund um
die Uhr kontaktiert werden, stellt
flr Praxen aber keine ordentliche
Vertretungsmoglichkeit dar. Uber
die 116117 wird ausschlieBlich die

Anzeige

Cron|®©

Tel.030/33843 4470 Beatrice Cron
www.kanzlei-cron.de FAin fir Medizinrecht

Pasteurstr. 40
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— Die Kanzlei fur Thre Praxis —
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RLV/QZV - ASV - Qualitits-/Plausibilitdtsprifverfahren
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.

ambulante Behandlung aulerhalb
der Sprechzeiten nachts sowie an
Wochenenden und Feiertagen
vermittelt. Eine automatische
Bandansage Uber das Telefon der
Arztpraxis, die auf den arztlichen
Bereitschaftsdienst verweist, reicht
entsprechend nicht fur die Vertre-
tung an Werktagen aus.

Patientinnen und Patienten missen
auch in Abwesenheit ihres Arztes
beziehungsweise ihrer Arztin eine
Anlaufstelle haben. Praxisinhaber
haben unterschiedliche Moglichkei-
ten, die Versorgung ihrer Patientin-
nen und Patienten sicherzustellen.
Eine Option ist, dass die eigene
Praxis weiterhin offen bleibt und die
Behandlungen durch eine Vertre-
tung stattfinden. Die Alternative ist
die Vertretung durch einen Kollegen

Foto: amedeoemaja [shutterstock.com
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Rahmenbedingungen einer Vertretungsregelung:

e es muss ein Vertretungsgrund vorliegen

e drztliche Vertreter verfligen Gber eine abgeschlossene Weiterbildung

e Vertretung und Vertretende sind berechtigt, das gleiche Fachgebiet zu

fuhren

e genehmigungspflichtige Leistungen werden nur erbracht, wenn sich die
Vertretenden Uber die Qualifikation vergewissert haben

e drei Monate innerhalb von zwolf Monaten sind genehmigungsfrei

e ist absehbar, dass eine dartber hinausgehende Vertretung erforderlich
ist, wird rechtzeitig eine Genehmigung bei der KV beantragt

e die Vertretung beachtet die Einhaltung vertragsarztlicher Pflichten

Die Anforderungen und alle weiteren Informationen fiir eine Vertretung in
der Praxis finden Sie auf der Website der KV Berlin unter: www.kvberlin.de >
Fur Praxen > Alles fiir den Praxisalltag > Praxisorganisation > Vertretung/

Assistenz in der Praxis

beziehungsweise eine Kollegin in-
nerhalb des Bezirks. Selbstverstand-
lich ist dies mit den entsprechenden
Kollegen abzusprechen, damit diese
auf ein erhohtes Patientenaufkom-
men wahrend der Vertretungszeit
vorbereitet sind.

Die Zulassungsordnung fiir Arzte
(Arzte-ZV) und der Bundesmantel-
vertrag-Arzte (BMV-A) regelt das
ordentliche Vorgehen bei Vertre-
tungen detailliert. Auch die Griinde
fiir eine Vertretung sind in der Arz-
te-ZV genau vorgegeben: Krankheit,
Urlaub, Teilnahme an arztlicher
Fortbildung oder Wehriibung — fur
Vertragsarztinnen gibt es ferner die
Moglichkeit, sich im zeitlichen Zu-
sammenhang mit einer Entbindung
bis zu zwolf Monate vertreten zu
lassen.

Meldepflicht

Wenn die SchlieRung der Praxis
langer als eine Woche dauert, ist
die Vertretung gemal § 32 Abs. 1
Satz 4 der Arzte-ZV der Kassenarzt-
lichen Vereinigung (KV) zu melden.
Kirzere SchlieRzeiten mussen der
KV nicht gemeldet werden. Pa-
tientinnen und Patienten dirfen in
einer kirzeren Phase einer Praxis-
schlieBung jedoch nicht auf sich
gestellt sein. Eine Information, an
wen sie sich wenden konnen, ist
unerlasslich.

Der BMV-A enthilt als weitere
verbindliche Regelung die Vorga-
be, dass auch bei einer SchlieRBung
unter einer Woche in der Regel
eine Vertretung zu organisieren ist.
Uber die Vertretungsregelung sind
die Patientinnen und Patienten zu
informieren, damit sie wissen, wo
sie im Bedarfsfall versorgt werden.
Werden die Vorgaben der Zulas-
sungsordnung und des Bundesman-
telvertrages im Zusammenhang mit
Vertretungszeiten nicht beachtet,
kann die darin liegende Verletzung
vertragsarztlicher Pflichten sogar zu
einem Disziplinarverfahren fih-
ren. Stellt der Disziplinarausschuss
eine Verletzung vertragsarztlicher
Pflichten fest, wahlt er aus einem
gesetzlich vorgegebenen Sanktions-
rahmen (Verwarnung, Verweis,
GeldbuRe bis 50.000 Euro oder
Ruhen der Zulassung bis zu zwei
Jahren) die flr den Verstol’ ange-
messene Sanktion aus. Der Verweis,

Meldungen

Terminmeldungen fiir 2023

Arztinnen und Arzte sowie
Psychotherapeutinnen und
-therapeuten werden gebeten,
noch in diesem Jahr freie
Termine fiir 2023 an die
Terminservicestelle zu melden.
Bitte denken Sie daran, dass
eingestellte Serientermine
erneuert werden mussen: Die
Terminserien aus dem Jahr
2022 werden vom System
nicht automatisch in das neue
Jahr Gbernommen und
missen entsprechend neu
gemeldet werden. Sie kénnen
Ihre Terminangebote direkt
Uber Ihren Zugang im Online-
Portal der KV Berlin melden.
Eine Anleitung zum eTermin-
service finden Sie auf der
Website der KV Berlin unter
www.kvberlin.de > Fiir Praxen
> Arztlicher Bereitschaftsdienst
> Terminservice der KV.

eine GeldbuRe oder das Ruhen der
Zulassung werden sogar funf Jahre
lang in die Arztregisterakte aufge-
nommen.

Eine gute Vernetzung mit anderen
Praxen kann dabei helfen, eine
praktikable und schnelle Losung zu
finden und damit die Versorgung
der Patientinnen und Patienten zu
sichern. Dann kdnnen auch Praxis-
teams entspannt in den Urlaub
starten. bic

Anzeige

Der Hausdrzteverband Berlin und Brandenburg (BDA)
beginnt noch in diesem Jahr mit einem Kurs

Psychosomatische Grundversorgung

Interessierte wenden sich bitte an unsere Geschaftsstelle
info@bda-hausaerzteverband.de, Tel. 030 312 92 43

Kulmbacher Str. 15, 10777 Berlin

.Q).
o
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Sprechstundenbedarf (SSB)

eSSB startet voraussichtlich
im 2. Halbjahr 2023

Die alte Sprechstundenbedarfsvereinbarung wurde seitens der KV Berlin
wegen anhaltender Probleme gekiindigt. Daraus folgten einige vertragliche
Anpassungen, die seit dem 1. Oktober 2022 gelten. Das innovative Projekt
einer digitalen Bestellplattform (eSSB) verschiebt sich derweil.

n der Sprechstundenbedarfsver-

einbarung hatten sich die KV Berlin

und die Krankenkassenverbande

1999 darauf verstandigt, wie der
Sprechstundenbedarf zu beschaf-
fen und zu verwenden ist. Seitdem
galt auch das Vorabgenehmigungs-
und Papierbestellverfahren. Das
Papierbestellverfahren sorgte in der
Vergangenheit haufig fur Zeitver-
z6gerungen bei der Bearbeitung und
der Lieferung von Bedarfsmaterial.
Hinzu kamen Probleme intransparen-
ter Einzelfallentscheidungen der AOK
Nordost im Vorabgenehmigungsver-
fahren. Zudem war die Neuaufnah-
me von Produkten in die Verein-
barung nicht realisierbar. Gesprache
Uber die Probleme im SSB-Bestell-
verfahren zeigten nicht die erhoff-
ten Erfolge, weshalb die KV Berlin
reagierte und zum 31. Dezember
2020 die SSB-Vereinbarung kiindigte.
Daraus folgten Ubergangsregelungen
und Erganzungsvereinbarungen.

Anpassungen des SSB

Zum einen wurde die Bestellung

von Produkten der modernen
Wundversorgung —im Rahmen

eines Pilotprojekts —ermoglicht

und die medizinischen Gase aus

dem Vorabgenehmigungsverfahren
herausgel6st. Eine weitere Erganzung
regelt die Vereinbarung mit den
Krankenkassen zur Digitalisierung des
Sprechstundenbedarfs. Das papier-
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gebundene Verfahren wurde durch
die elektronische Bestellung des SSB
ersetzt — diese fungiert als Interims-
|6sung, bis ein digitaler SSB-Webshop
an den Start geht. Seit Januar 2022 ist
die Bestellung des Sprechstundenbe-
darfs ausschlieRlich elektronisch tber
ein Formular im Online-Portal mog-
lich (siehe dazu auch die Anleitung im
KV-Blatt 01/2022). Sie erreichen das
Bestellformular nach Anmeldung im
Mitgliederbereich der KV-Website
(Anmeldung wie im Online-Portal mit
BSNR und Passwort) unter Online-
Portal > Sprechstundenbedarf.

Zu Oktober 2022 traten einige
vertragliche Anderungen in Kraft.
Produkte der modernen Wundver-
sorgung sind nun fest in die Verein-
barung ibernommen worden. Zu-
dem sind silberhaltige Wundauflagen
sofort fur Allgemeinmediziner und

Praktische Arzte, fir Chirurgen, Der-
matologen, hausarztliche Internisten
und Orthopaden sowie fiir Arzte mit
Schwerpunkt Diabetologie bestellbar.
Alle anderen Fachgruppen bestellen
nach Angabe eines Zertifikats zur
modernen Wundversorgung. Weiter-
hin wurde der Passus zu den Neben-
kosten bei Medizingasen entfernt,
diese werden jedoch nicht gesondert
von den Krankenkassen tUbernom-
men. Die am Markt agierenden Liefe-
ranten sind bezlglich ihrer Angebote
zu Laufzeiten und Nebenkosten sehr
heterogen. Bei Fragen zur Bestellung
berat Sie die Verordnungsberatung
der KV Berlin gern. Wenden Sie

sich dazu gern telefonisch oder per
E-Mail an uns (Tel.: 030/ 31 003-999,
E-Mail: verordnung@kvberlin.de).

Ersetzend zur Clearingstelle wird
eine SSB-Kommission eingesetzt, in
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der Produktaufnahmen und Proble-
me zusammen mit den Krankenkas-
sen zeitnah bearbeitet werden. Eine
weitere Aufgabe der Kommission

ist das Monitoring der SSB-Bestel-
lungen und daraus resultierende
Anpassungen aufzugreifen.

Zudem konnte die KV Berlin neue
Themen einbringen: Im vierten
Quartal 2022 bereitet die KV Berlin
die Aufnahme von Einmalprodukten
in den SSB sowie die Versorgung des
arztlichen Bereitschaftsdiensts mit
SSB-Artikeln vor. Im ersten Quartal
2023 folgt die Auswertung der Be-
stellungen und der Genehmigungs-
praxis der AOK Nordost fiir 2022.

Die inhaltliche Ausgestaltung der
Vereinbarung wird weiter vorange-
trieben.

eSSB-Rollout verschoben

Die Digitalisierung beim SSB-Bestell-
verfahren wurde durch die KV Berlin
initiiert und ist deutschlandweit ein-
malig. Geplant ist eine digitale Be-
stellplattform fir alle SSB-Produkte.
Das neue Bestellverfahren zielt vor
allem auf eine Steigerung der Quali-
tat und Quantitat bei der Bestellung
und Belieferung ab. Mit der Platt-
form soll Transparenz und Gleichbe-
rechtigung fur alle Praxen erreicht
und der Zugang zu neuen Produkten

Fur die Praxis

erleichtert werden. Urspriinglich
war die Einfihrung der Plattform
im ersten Halbjahr des Jahres 2023
geplant, der Start der Online-Platt-
form verschiebt sich jedoch. Grund
hierfir: Die Krankenkassen sind
aus dem Projekt ausgestiegen. Die
KV Berlin wird das Vorhaben einer
elektronischen Bestellplattform fur
SSB nun allein umsetzten, bendtigt
dafur aber entsprechend mehr Zeit,
um die Vorbereitungen ohne Unter-
stitzung durch die Krankenkassen
zu realisieren. Bis die eSSB-Plattform
verfligbar ist, besteht die bisherige
Interimslosung, also die Online-Be-
stellung Uber die KV-Website, fort.
bic

Meldung

Neue Regelungen fiir Arbeitsvertrage

Spatestens seit August 2022 missen in Arbeitsver-
tragen weitere Bedingungen aufgefiihrt sein. Der
Nachweis der Vertragsbedingungen muss in Schrift-
form erfolgen, die elektronische Form ist nicht

e Name und Anschrift des Versorgungstragers der
betrieblichen Altersversorgung, falls eine solche
gewahrt wird (die Nachweispflicht entfallt, wenn
der Versorgungstrager zu dieser Information ver-

pflichtet ist)

e Hinweis auf anwendbare Tarifvertrage,

ausreichend. Sollten Arbeitgeber gegen die Informa-
tionspflicht verstofRen, droht ein BulRgeld von bis zu
2.000 Euro. Praxisinhaberinnen und -inhaber sollten
deshalb prifen, ob in Arbeitsvertragen alle relevan-

Betriebs- oder Dienstvereinbarungen
Das bei der Kiindigung des Arbeitsverhéltnisses von
Arbeitgebern und Mitarbeitenden einzuhaltende

ten Bedingungen enthalten sind.

Folgende Punkte missen seit dem 1. August 2022
zusétzlich dokumentiert sein:

Enddatum bei befristeten Arbeitsverhaltnissen
Moglichkeit, dass die Mitarbeitenden ihren jeweili-
gen Arbeitsort frei wahlen kénnen, sofern vereinbart
Dauer der Probezeit, sofern vereinbart
Zusammensetzung und Hohe des Arbeitsentgelts
einschlieRlich der Vergiitung von Uberstunden, der
Zuschlage, der Zulagen, Pramien und Sonderzah-
lungen sowie anderer Bestandteile des Arbeitsent-
gelts, die jeweils getrennt anzugeben sind

Falligkeit des Arbeitsentgelts und die Form, in der
das Arbeitsentgelt ausgezahlt wird

Vereinbarte Ruhepausen und Ruhezeiten sowie
bei vereinbarter Schichtarbeit das Schichtsystem,
der Schichtrhythmus und die Voraussetzungen fir
Schichtdanderungen

Einzelheiten zur Arbeit auf Abruf, sofern vereinbart
Méglichkeit der Anordnung von Uberstunden und
deren Voraussetzungen, sofern vereinbart
Anspruch auf vom Arbeitgeber bereitgestellte
Fortbildung, sofern vereinbart

Verfahren, mindestens das Schriftformerforder-
nis und die Fristen fur die Kiindigung des Arbeits-
verhéltnisses sowie die Frist zur Erhebung einer
Kiindigungsschutzklage

Die Nachweispflichten gelten unmittelbar gegeniber
allen Arbeitnehmerinnen und Arbeitnehmern, die ihr
Beschaftigungsverhaltnis seit dem 1. August 2022
begonnen haben. Auch bestehende Arbeitsverhalt-
nisse sind betroffen und Beschaftigte konnen die
Aushandigung der im Nachweisgesetz genannten
wesentlichen Arbeitsbedingungen verlangen.

Hintergrund der gednderten Nachweispflichten ist
eine EU-Richtlinie — die sogenannte , Arbeitsbedin-
gungenrichtlinie®, deren Frist zur Umsetzung am

31. Juli 2022 ausgelaufen ist. Die Richtlinie wurde

in Deutschland durch Anderungen aller relevanten
Gesetze, insbesondere dem Nachweisgesetz, umge-
setzt. Die Neuregelungen traten zum 1. August 2022
in Kraft.

Weitere Informationen zu den Details finden Sie auf
der Website der Senatsverwaltung fir Integration,
Arbeit und Soziales unter www.berlin.de/sen > Arbeit
> Beschaftigung.
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Innovationsfondsprojekt ,,PraVi“

Zukunft der
Videosprechstunde

Eine gesundheitspolitische Strategie zu erarbeiten, um mit der Video-
sprechstunde zukiinftig die Versorgung zu verbessern — das ist das Ziel der
Studie ,,Praferenzgerechter Einsatz von Videosprechstunden in landlichen
und stadtischen Regionen” (PraVi), die als Innovationsfondsprojekt gefor-
dert wird. Ende November wird im Rahmen des PraVi-Projekts eine grolde
Befragung der Leistungserbringer gestartet. Auch die Mitglieder der

KV Berlin werden angeschrieben und zur Teilnahme aufgerufen.

ie Corona-Pandemie hat
den Einsatz von Video-
sprechstunden notwendig
gemacht, um die medizini-
sche Versorgung aufrechterhalten
zu kénnen. Gleichzeitig hat die Pan-
demie fir einen regelrechten Boom
der Videosprechstunde gesorgt
(siehe Grafik). Die flaichendeckende
und langerfristige Anwendung von
Videosprechstunden in der Zukunft
wird jedoch nur gelingen, wenn
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Versicherte und Niedergelassene
diese Form der Leistungserbringung
akzeptieren, sie als eine sinnvolle Er-
ganzung zum personlichen Kontakt
ansehen und Vorteile erkennen.

Das Projekt PraViist als Versor-
gungsstudie angelegt und von hoher
Relevanz, um die Akzeptanz der
Videosprechstunde zu erhéhen und
deren optimalen Einsatz in stad-
tischen und landlichen Regionen

herauszuarbeiten. Erforscht werden
sollen daher sowohl die Praferen-
zen von Versicherten als auch die
Praferenzen von arztlichen bezie-
hungsweise psychotherapeutischen
Leistungserbringern. Hierbei steht
insbesondere die Entwicklung von
praxisorientierten und versorgungs-
nahen Handlungsempfehlungen fir
den Gesetzgeber und die Partner
der arztlichen Selbstverwaltung im
Fokus.

Foto: Agenturfotografin [shutterstock.com



Das Innovationsfondsprojekt, an
dem neben drei anderen Kassen-
arztlichen Vereinigungen auch

die KV Berlin beteiligt ist, steht
unter der Konsortialfihrung der
Universitat Duisburg-Essen. ,Wir
mochten herausfinden, wie die
Videosprechstunde genutzt wer-
den sollte, damit sie die ambulante
Versorgung sinnvoll erganzen und
somit unterstitzen kann”, sagt
Prof. Dr. Jirgen Wasem, Inhaber
des Lehrstuhls fir Medizinma-
nagement an der Universitat Duis-
burg-Essen und wissenschaftlicher
Leiter des PraVi-Projekts. ,Noch
offene Fragen sind beispielsweise:
Gibt es Unterschiede zwischen
Stadt und Land? Welche Fakto-
ren erleichtern die Durchfihrung
der Videosprechstunde und wo
sind moglicherweise Hindernisse?
Wie kann die Akzeptanz arzt- und
patientenseitig weiter gesteigert
werden?”

Enger Praxisbezug

Die PraVi-Studie ist in mehrere
Phasen unterteilt und verfolgt den
Anspruch, zu einem groen Anteil
einen engen Praxisbezug aufzu-
weisen. Im Vorfeld wurde zunachst
ein Ist-Stand der Videosprech-

PRAVI

Verschiedenes

Praferenzgerechter Einsatz von
Videosprechstunden in Iandlichen
und stadtischen Regionen

stunde anhand von Abrechnungs-
daten erhoben. Auf die Daten-
analyse folgte eine zweite Phase
mit Fokusgruppendiskussionen.
Hierbei waren sowohl Leistungs-
erbringer als auch Versicherte mit
und ohne Handicap involviert.
Auch Mitglieder der KV-Berlin
waren im Dezember 2021 dem
Aufruf im Praxisinformationsdienst
(PID) gefolgt und hatten sich als
Teilnehmer flr die Fokusgruppen-
diskussionen gemeldet, die dann
per Videokonferenz im Januar

und Februar 2022 stattgefunden
hatten. In den Diskussionsrunden
konnten die Vertragsarztinnen und
-arzte sowie die Vertragspsycho-
therapeutinnen und -therapeuten
einbringen, welche Erfahrung sie
bisher mit der Videosprechstunde
gemacht haben und welche Erwar-
tung sie hieran haben.

GroBe Umfrage

Kern der PraVi-Studie ist eine groR-
angelegte Befragung, die sich an
niedergelassene Arztinnen und Arzte
sowie Psychotherapeutinnen und
-therapeuten richtet. Ende November
werden insgesamt rund 35.000 Leis-
tungserbringer von den teilnehmen-
den Kassendrztlichen Vereinigungen
postalisch angeschrieben mit der Bit-
te, sich an der Umfrage zu beteiligen.
Auch bei der KV Berlin sind fast alle
Mitglieder berlcksichtigt. Lediglich
einige wenige Fachgruppen, die keine
Videosprechstunden abrechnen
kénnen (wie zum Beispiel Laborarzte
oder Nuklearmediziner), werden nicht
angeschrieben. Im November er-
halten die in die Studie eingeschlosse-
nen Leistungserbringer dann von der
KV Berlin per Post den Befragungs-
bogen inklusive einem QR-Code,

132

+226.874 % T

Anzahl geleisteter Videosprechstunden
in den Berliner Praxen in den letzten drei Jahren

299.606

Jahr 2019

2020

Quelle KV Berlin | Leistung nach GOP 01450 (Zuschlag Videosprechstunde)

@

379.992

2021
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Verschiedenes

Prof. Dr. Jirgen Wasem
ist Inhaber des Lehrstuhls fir
Medizinmanagement an der Universitat
Duisburg-Essen und wissenschaftlicher
Leiter des PraVi-Projekts

Uber den man zur Online-Version der
Umfrage gelangt. Eine Teilnahme an
der Befragung ist auch online mog-
lich, sogar gewlnscht. Wichtig: Wer
den Fragebogen lieber in Papierform
ausfullt, sendet diesen anschlieRend
per Brief direkt an den Lehrstuhl fur
Medizinmanagement der Universitat
Duisburg-Essen zurlck.

,Die Befragung ist anonym. Wir
erheben keine personlichen Infor-
mationen der Teilnehmenden, die
einen Ruckschluss auf Einzelperso-
nen ermoglichen wiirden”, gibt Prof.
Dr. Jirgen Wasem Auskunft zum
Datenschutz. ,Wir vom Lehrstuhl
fir Medizinmanagement werten die

Anzeige

Fragebdgen dann aus und schauen
uns dabei auch einzelne Subgrup-
pen — zum Beispiel stadtische oder
landliche Regionen oder bestimmte
Facharztgruppen —naher an.”

Zentrale Fragestellungen

Ins allgemeine Interesse riickte die
Videosprechstunde verstarkt durch
den deutlichen Zuspruch, den sie
bedingt durch die COVID-19-Pan-
demie fand. ,,Die Videosprechstunde
ermoglichte eine Fortsetzung der
drztlichen und psychotherapeuti-
schen Behandlung. Lange Anfahrts-
wege flr Patientinnen und Patienten
sowie Hausbesuche fiir Arztinnen
und Arzte kénnen Uber die Video-
sprechstunde teilweise vermieden
werden. Aber auch die arztliche
Praxis kann teilweise effektiver orga-
nisiert werden, zum Beispiel kdnnen
Sprechzimmerwechsel zwischen Pa-
tientenkontakten vermieden werden.
Insbesondere Routinetermine wie
Verlaufskontrollen kénnen, wenn die
entsprechenden Voraussetzungen
vorliegen, aus der Ferne effizient
umgesetzt werden”, nennt Wasem
einige Griinde, die — neben der Uber-
briickung grolRer Distanzen, wie es
oft im landlichen Raum notig ist — fr
den Einsatz von Videosprechstunden
sprechen.

Die zentralen Fragen, die im Fokus des
Forschungsprojekts stehen, lauten:

e Unter welchen Voraussetzungen
akzeptieren Versicherte und arzt-

liche sowie psychotherapeutische
Leistungserbringer die Video-
sprechstunde?
¢ Welche Anwendungsmoglich-
keiten praferieren Arztinnen und
Arzte sowie Psychotherapeutin-
nen und -therapeuten?
Wie unterscheiden sich die Ein-
stellungen zwischen Hausarztin-
nen und -hausarzten, Psycho-
therapeutinnen und -therapeuten
sowie weiteren Facharztgruppen?
Wie unterscheiden sich die Préafe-
renzen der Versicherten und der
arztlichen sowie psychotherapeu-
tischen Leistungserbringer zwi-
schen stadtischen und landlichen
Regionen?
¢ Welche Einsatzstrategien flr die
Videosprechstunde im landlichen
und stadtischen Raum sollten
verfolgt werden? Wo miissen
moglicherweise Hurden Gberwun-
den werden? Besteht regulativer
Anpassungsbedarf?

,Auf dieser Basis wollen wir eine
Strategie entwickeln, mit der die
Videosprechstunde zukinftig die
Versorgung verbessern beziehungs-
weise erganzen kann”, so Wasem.
,Kern unserer Befragung bildet ein
sogenanntes Discrete-Choice-Ex-
periment, kurz DCE. Hier werden
den Befragten alternative Einsatz-
szenarien der Videosprechstunde

als Wahlalternativen vorgestellt, die
durch die Kombination mehrerer
Merkmale charakterisiert sind. Somit
bietet das DCE den Vorteil einer
realitdtsnahen Beurteilungssituation,

PRAXISRECHT

lhr Spezialist in allen Rechtsfragen fir

Arzte, Zahnérzte, Apotheken, Krankenhaustréger,
Berufsverbdnde und alle anderen Unternehmen
des Gesundheitswesens.

Wir sind bundesweit fiir Sie akfiv. Ihre né&chstgelegene Kanzlei
befindet sich in Berlin, Hamburg oder Heidelberg.

Rechtsanwélte & Fachanwilte fiir Medizinrecht | Steuerrecht
Kanzlei Berlin | UhlandstraBe 28 | 10719 Berlin
Telefon +49 (0)30 887 108 910 | E-Mail berlin@praxisrecht.de

KV-SERVICE-CENTER

service-center@kvberlin.de
www.kvberlin.de

030/31003-999

Sprechzeiten:

Mo. bis Fr. 10:00 bis 13:00 Uhr
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die die Problematik vieler anderer
Befragungen umgeht, die darin
besteht, dass Befragte dazu neigen,
alle Eigenschaften als sehr wichtig
einzustufen. Die Befragten mussen
sich also entscheiden, was ihnen bei
der Nutzung von Videosprechstun-
den besonders wichtig ist.”

Chancen fiir die KV Berlin

Das Forscherteam des Projekts
PraVi fihrt diese Befragung mit
unterschiedlichen Kassenarztli-
chen Vereinigungen durch, um die
Unterschiede zwischen landlichen
und stadtischen Regionen erfassen
zu konnen. ,Wir hoffen, dass sich
in den unterschiedlich strukturier-
ten Regionen das ganze Spektrum
von Praferenzen in Bezug auf die
optimale Ausgestaltung der Video-
sprechstunde abbildet. Dabei sind

nicht nur die tatsachlichen Erfahrun-

gen der Arztinnen und Arzte sowie
Psychologinnen und Psychologen
wichtig, es geht stattdessen um be-
stehende Winsche und Einstellun-
gen”, erlautert der Projektleiter.

Dadurch, dass das Projekt PraVi

im Bereich Versorgungsforschung
angesiedelt ist, besteht ein indirek-
ter Benefit fur die KV Berlin und
ihre Mitglieder. Die KV Berlin ist

die einzige Kassenarztliche Ver-
einigung aus dem Konsortium des
Innovationsfondsprojekts, die zu
hundert Prozent eine Stadt-KV ist.
Je mehr KV-Mitglieder aus Berlin an
der Befragung teilnehmen, desto
besser sind die Bedurfnisse der Leis-
tungserbringer aus der Hauptstadt
reprasentiert und finden Beriick-
sichtigung in den gesundheitspoliti-
schen Handlungsempfehlungen, die
Ziel des Projekts sind. Die Ergebnis-
se der Studie mochte die KV Berlin
nutzen, um diese in Verhandlungen
und Honorargesprachen mit den
Gremien als Diskussionsgrund-

lage einzusetzen. Zudem wirkt die
KV Berlin als Konsortialpartner an
dem Innovationsfondsprojekt mit,
um auf Grundlage der gewonnenen
Ergebnisse eigene Folgeprojekte zu
initiieren und so den Einsatz der Vi-

deosprechstunde an die Bedirfnisse
der Berliner Leistungserbringer an-
zupassen und zu fordern.

Vorteil hierbei ist, dass der Praxis-
bezug bereits beim PraVi-Projekt
malgeblich ist: ,Unser Projekt

ist unmittelbar auf die praktische
Verwertung zur ErschlieBung der
Potenziale der Videosprechstunde
angelegt. Unter anderem auf Basis
der Ergebnisse aus den Diskussions-
runden mit den Leistungserbrin-
gern sowie der hier vorgestellten
Befragung mochten wir zielgerich-
tete Handlungsempfehlungen fir
Gesetzgeber und Selbstverwaltung
beziehungsweise Vertragspartner
entwickeln und in einem Work-

PraVi — Daten und Fakten:

Projektlaufzeit:

Verschiedenes

shop auch mit Arztevertretenden
diskutieren”, erlautert Projektleiter
Wasem die weitere Vorgehenswei-
se. ,In diesen Empfehlungen gehen
wir gezielt darauf ein, unter welchen
Voraussetzungen die Videosprech-
stunde akzeptiert wird und welche
Anwendungsméglichkeiten Arztin-
nen und Arzte sowie Psychothe-
rapeutinnen und -therapeuten fir
sinnvoll erachten.” Hieraus werden
dann Empfehlungen zu etwaigen
gesetzlichen Anpassungen sowie

far die Selbstverwaltung und Ver-
tragspartner in der arztlichen und
psychotherapeutischen Versorgung
abgeleitet, die das Projektteam

auch der Offentlichkeit zuganglich
machen wird. yei

36 Monate (2. Quartal 2021 bis 1. Quartal 2024)

Fordervolumen:
insgesamt 1,6 Millionen Euro

Website zum Forschungsprojekt:

www.uni-due.de/praevi

Konsortium:

» Konsortialfiihrung: Universitat Duisburg-Essen — Lehrstuhl fiir

Medizinmanagement

* Konsortialpartner: KV Berlin, KV Mecklenburg-Vorpommern,
KV Westfalen-Lippe, KV Schleswig-Holstein, AOK Nordost,
AOK Nordwest, Techniker Krankenkasse

» Weitere Kooperationspartner: Selbsthilfe Mecklenburg-
Vorpommern e. V., Patientenbeauftragte fiir Berlin Karin
Stotzner, Spitzenverband Fachéarzte Deutschlands e. V. (SpiFa),
Berufsverband Deutscher Internisten e.V. (BDI)

Kontakt fiir Riickfragen zur Umfrage, Feedback oder Anregungen:
Projektteam der Universitat Duisburg-Essen,

Lehrstuhl fir Medizinmanagement

E-Mail: praevi@medman.uni-due.de

Telefon: 0201 / 1833532

Kontakt fiir generelle Fragen zum Projekt PraVi:

Projektteam der KV Berlin
E-Mail: praevi@kvberlin.de
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Medizinische Versorgungszentren

Anzahl der MVZ steigt weiter

Der Trend der vergangenen Jahre setzt sich fort: Die Neugriindungen von
Medizinischen Versorgungszentren (MVZ) nahmen auch im letzten Jahr
weiter zu. Bundesweit gab es 2021 insgesamt 4.179 MVZ — in Berlin waren
es 355 Einrichtungen, die mit Abstand am meisten MVZ wies Bayern mit

878 Zentren auf.

ie Auswertung der aktuel-

len MVZ-Statistik der Kas-

sendrztlichen Bundesver-

einigung (KBV) zum Stichtag
31. Dezember 2021 zeigt deutsch-
landweit einen Zuwachs von 333
Einrichtungen im Vergleich zu 2020,
was einen Anstieg von neun Pro-
zent bedeutet. In den bundesweit
4.179 MVZ arbeiten durchschnittlich
6,2 Arztinnen und Arzte — insgesamt
somit 25.754. Die Gberwiegende
Mehrheit (93 Prozent) ist angestellt
tatig, sieben Prozent sind Vertrags-
arzte. 2021 arbeiteten 65 Prozent
der angestellten Arztinnen und
Arzte in Teilzeit.

Am haufigsten sind Hausarzte,
Chirurgen, Orthopaden und fach-
arztliche Internisten in Medizini-
schen Versorgungszentren tatig
(siehe Grafik). Grunder sind meist
Vertragsarzte oder Krankenhduser.
Die Beteiligung an der Tragerschaft
liegt bei den Vertragsarzten bei

Anzeige

Lfalaal

Kaiserin-Friedrich-Stiftung

fiir das arztliche Forthildungswesen

Kaiserin-Friedrich-Haus
Robert-Koch-Platz 7

+49 (0) 30 308 889 25 / -25

@ www.kaiserin-friedrich-stiftung.de

Die am hdufigsten vertretenen Fachrichtungen in MVZ

Hausarzt:innen
4.048 (+12,8 %)

Chirurg:innen und Orthopdd:innen
3.566 (+ 8,4 %)

Facharztliche Internist:innen
3.324 (+9,7 %)

Radiolog:innen
1.878 (+1,1%)

Augendrzte
1.802 (+ 12,5 %)

m31.12.2021
W 31.12.2020

Quelle: Kassendrztliche Bundesvereinigung

Fortbildung fur Wiedereinsteiger:innen,
Hausérzt:innen und internistisch tétige

veranstaltung@kaiserin-friedrich-stiftung.de

im Kaiserin-Friedrich-Haus und online K V' S E R V | C E' c E N T E R

service-center@kvberlin.de

S www.kvberlin.de
10115 Berlin (Mitte) 52. Medicolegales Symposion fiir Jurist:innen 030 / 31003-939
und Mediziner:innen - ,.Strafrecht im Arztberuf™ )
Sprechzeiten:

Mo. bis Fr. 10:00 bis 13:00 Uhr
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44 Prozent, bei den Krankenh&dusern
bei 42 Prozent. Die Rechtsformen
der MVZ sind vorwiegend Gesell-
schaften mit beschrankter Haftung
(GmbH) oder Gesellschaften birger-
lichen Rechts (GbR).

Regionale Verteilung

Die meisten Medizinischen Versor-
gungszentren sind in Bayern ansas-
sig, die wenigsten nach wie vor in
Bremen. In Berlin gab es im vergange-
nen Jahr 355 MVZ, 20 mehr als 2020.
Damit kommen in der Hauptstadt auf
ein MVZ 10.359 Einwohner. Die bun-
desweit meisten MVZ (46 Prozent)
sind in Kernstadten zu finden.

EINFACH S'_I_'A_RK

JETZT NEU: 1. und einzige
zugelassene Therapie mit belegter
Wirksamkeit bei symptomatischer,
khrenischer Herzinsuffizienz

Verschiedenes

Meldung

Forschung zur Gruppenpsychotherapie

Die Befragung ,,Barrieren bei Psychotherapeut:innen trotz modifizierter
Psychotherapie-Richtlinie gegeniiber der ambulanten Gruppenpsychothe-
rapie in der GKV*“, kurz BARGRU-II-Studie, hat Anfang September 2022
begonnen. (Das KV-Blatt berichtete dazu in Ausgabe 04/2022.) Die
Fragebdgen wurden im Bereich der KV Berlin an alle Psychotherapeutin-
nen und -therapeuten mit und ohne Zulassung zur Berechtigung, ambu-
lante gruppenpsychotherapeutische Leistungen im GKV-System zu
erbringen, versandt. Um eine moglichst hohe Riicklaufquote der Fragebo-
gen zu erreichen, mochte die Studienleitung noch einmal freundlich an
die zugesandten Fragebdgen erinnern und baldmaoglichst um eine
Ricksendung im Freiumschlag bitten. Kontakt fiir weitere Informationen
und Rickfragen: Projektleiter Univ.-Prof. Dr. Dr. med. Gereon Heuft, Klinik
flr Psychosomatische Medizin und Psychotherapie des Universitatsklini-

kums Miinster, E-Mail-Adresse: psychosomatik@ukmuenster.de.

Das Gesundheitsmodernisierungs-
gesetz von 2004 flhrte die Ko-
operationsform Medizinisches
Versorgungszentrum in die Versor-
gungslandschaft ein. Die Anzahl der
MVZ ist danach stetig gewachsen.
Eine veranderte Gesetzeslage sorgt

seit 2016 fur einen starken Zuwachs.
Seitdem kodnnen auch fachgleiche
Arztinnen und Arzte gemeinsam

ein MVZ griinden. Zuvor mussten
mindestens zwei verschiedene Arzt-
gruppen in einem MVZ vertreten
sein. bic
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Jardi

(Empaglifiozin)

unabhéangig von der-Ejek

fraktibn'23#a

# Erwachsene mit symptomatischer, chronischer Herzinsuffizienz.
| a. Uber das gesamte LVEF-Spektrum, nicht nur bei HFrEF (LVEF <40 %).
| 1. Fachinformation Jardiance® (Empagliflozin), aktueller Stand. | 2. Anker
SD et al. N Engl J Med 2021; 385(16): 1451-1461. | 3. Packer M et al. N Engl
J Med 2020; 383(15): 1413-1424.

ancef‘

Jardiance® 10 mg/25 mg Filmtabletten. Wirkstoff: Empagliflozin. Zusammen-
setzung: EineTablette Jardiance® enthélt 10 mg bzw. 25 mg Empagliflozin. Sons-
tige Bestandteile: Lactose-Monohydrat, mikrokristalline Cellulose, Hyprolose,
Croscarmellose-Natrium, hochdisperses Siliciumdioxid, Magnesiumstearat,
Hypromellose, Titandioxid (E171), Talkum, Macrogol (400), Eisen(IIl)-hydroxid-
oxid x H,0 (E172). Anwendungsgebiete: Typ-2-Diabetes mellitus: Jardiance
wird zur Behandlung von Erwachsenen mit nicht ausreichend behandeltem
Typ-2-Diabetes mellitus als Ergénzung zu Didt und Bewegung angewendet: als
Monotherapie bei Metforminunvertréaglichkeit u. zusatzlich zu anderen Arznei-
mitteln zur Behandlung von Typ-2-Diabetes mellitus. Zu Studienergebnissen im
Hinblick auf Kombinationen, die Wirkung auf Blutzuckerkontrolle und kardio-
vaskuldre Ereignisse sowie die untersuchten Populationen siehe Fachinformation,
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Candidiasis, Vulvovaginitis, Balanitis, andere genitale Infektionen, Harnwegs-
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Serumlipide erhoht. Gelegentlich: diabetische Ketoazidose, Urtikaria, Angio-
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Hamatokrit erhoht. Selten: nekrotisierende Fasziitis des Perineums (Fournier-
Gangrdn). Sehr selten: tubulointerstitielle Nephritis. Warnhinweise: Enthalt
Lactose. Jede Tablette enthalt weniger als 1 mmol Natrium (23 mg). Arzneimittel
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tion. Verschreibungspflichtig. Stand: Marz 2022
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Behandlung von Behinderten

Multifunktionshaus
der GIB-Stiftung eroffnet

Das medizinische Behandlungszentrum fiir Erwachsene mit Behinderung (MZEB) in
Berlin-Pankow ist im Oktober in ein neu gebautes Multifunktionshaus umgezogen.
Das Zentrum bietet eine umfassende Versorgung von Erwachsenen mit komplexen

Behinderungen.

Der neue Standort des MZEB Berlin-
Nord ist in direkter Nachbarschaft
zum bisherigen Standort zu finden,
im Haus der GIB-Stiftung in der Ger-
manenstralRe 33. Die gemeinnltzige
Stiftung ,Gesellschaftliche Integra-
tion von Menschen mit Behinde-
rungen” (GIB) ist Trager des MZEB
Berlin-Nord, das im September 2020
als erstes MZEB in Berlin seinen
Betrieb aufgenommen hatte. Mitt-
lerweile finden sich in Berlin zwei
weitere ambulante Einrichtungen,
die auf die Versorgung behinderter
Erwachsener spezialisiert sind (siehe
Infokasten).

Das MZEB Berlin-Nord bietet Bera-
tungs- und Behandlungsangebote
fir Menschen mit angeborenen
oder erworbenen geistigen, psychi-

D

MZEB in Berlin im Uberblick:

MZEB Berlin-Nord der GIB-Stiftung
GermanenstralRe 33

13156 Berlin

www.mzeb-nord.de

MZEB Berlin-Siid der
Cooperative Mensch eG
Prettauer Pfad 33b

12207 Berlin
www.cooperative-mensch.de

MZEB am Evangelischen Krankenhaus
Konigin Elisabeth Herzberge
Herzbergstralle 79

10365 Berlin

www.keh-berlin.de/ambulanzen >
Medizinisches Zentrum fir Erwachsene
mit Behinderungen (MZEB)
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schen oder korperlichen Behinde-
rungen. Niedergelassene Arztinnen
und Arzte kénnen erwachsene
Patientinnen und Patienten ab 18
Jahren, die eine Intelligenzminde-
rung oder den Grad der Behinde-
rung von mindestens 70 aufweisen
und zudem ein weiteres Handicap
wie Gehorlosigkeit oder Blindheit
haben, an das MZEB Uberweisen.
Das spezialisierte Versorgungsan-
gebot fur Erwachsene mit Mehr-
fachbehinderungen gab es lange
Zeit nicht. Erst im Jahr 2015 wurde
durch § 119¢ SGB V die Grundlage
zur Griindung von MZEB geschaf-
fen, um diese Versorgungslicke zu
schlieBen.

Ganzheitliche Versorgung

In dem neu er6ffneten Multifunk-
tionsgebaude sind neben Rdumlich-

B R |

0

vy W

i

keiten fur das MZEB Berlin-Nord
auch Kapazitaten fir Arztpraxen
entstanden — die GIB-Stiftung moch-
te durch das breite medizinische

Angebot auch die Versorgung in der
Umgebung verbessern. Im MZEB ist
ein multiprofessionelles Team, be-
stehend aus Arzten verschiedener
Fachrichtungen, Psychologen und
Sozialarbeitern, tatig. Es erfolgt eine
zielgruppenspezifische Diagnostik
und Therapie. Anhand einer Lotsen-
funktion wird die bereichsibergrei-
fende Versorgung koordiniert und
sichergestellt. Die Leitung des MZEB
Berlin-Nord liegt bei Chefarzt PD Dr.
med. Nils Freundlieb, Facharzt fur
Neurologie, Psychiatrie und Psycho-
therapie.

Mehr Informationen finden Sie auf
der Website der Einrichtung unter
www.mzeb-nord.de. bic
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Neu anerkannte Qualitatszirkel

10

1

12

13

Name des

Moderators

Dr. med. Carola Anders
und
Dr. med. Cornelia Forster

Doris Diekhans

Dr. med. Irmgard Landgraf

Dr. med. Heike Ludeck

Dirk Rehbein

Dipl.-Psych.
Manfred Schéonebeck

Dr. med. Wiebke
Steingriber

Kristin Walter-Haase

Dr. med. Peter Cleef

Dipl.-Med. Kerstin Grof

Ludwig Schaffner-Kubicki

Dr. med. Wolfgang Spitz

Dr. med. Wolfgang Spitz

Fachgruppe des
Moderators

FA fiir Urologie

FA fiir Innere Medizin

FA fiir Innere Medizin

FA fur
Nervenheilkunde

Psychologischer
Psychotherapeut

FA fur
Allgemeinmedizin

FA fur
Allgemeinmedizin

FA fir Innere Medizin

FA fur
Allgemeinmedizin

Allgemeinmedizinische Diagnosepfade und &30053456 und
FA fur Allgemeinmedizin  Therapieentscheidungen unter Beachtung der (030)
fachspezifischen DMP 4983700
Qualitatsmanagement zur :i(?erlians@
Fortfihrung von QEP )
t-online.de
Hausarztliche Palliativmedizin und arztliche (030)
Pflegeheimversorgung 85726877
Fallstricke der ambulanten und stationaren (030)
Diagnostik und Therapie des Diabetes mellitus 2911739
Behandlungsmanagement in der psychiatrisch- 0172/
psychotherapeutischen Praxis 3175793
Entwicklung von Qualitdtsparametern in der
Kommunikation fir die Arbeit im Netzverbund zur (030)
ambulanten Komplexbehandlung schwer psychisch 47750032
Erkrankter
Haufige Erkrankungen — Vermeiden von
. . . (030)
Routinefehlern. Was gibt es Neues zu Diabetes 3353710
mellitus Typ 2, KHK, COPD und Asthma bronchiale?
Klimawandel und seine Folgen in der ambulanten klima.bda@
Praxis posteo.de
Interdisziplindre Betreuung im DMP und (030)
hausarztlichen Netzwerk 41191275
(030)
Hausarzt — up to date 5138216
Kooperation und Schnittstellendefinition Hausarzt/
Facharzt, Hausarzt/Krankenhausabteilungen und schaffner@

FA fr Innere Medizin

FA fr Innere Medizin

FA fr Innere Medizin

Kooperation mit anderen Leistungserbringern auf
regionaler Ebene in Neukdlln

praxisbritz.de

Therapie und Diagnostik des (030)
Reizdarm-Syndroms 80105463
Therapie und Diagnostik chronisch entziindlicher (030)
Darmerkrankungen mit Falldiskussion 80105463

Anzeige

KV-SERVICE-CENTER

% DGFAN

Deutsche Gesellschaft fiir
Akupunktur und Neuraltherapie e.V.

service-center@kvberlin.de
www.kvberlin.de
030/31003-999

Sprechzeiten:
Mo. bis Fr. 10:00 bis 13:00 Uhr

Kongress der DGfAN

Akupunktur, Neuraltherapie und andere komplementére Verfahren

20.-23. April 2023 Dorint Hotel Erfurt

HotelDorint Theaterplatz 2, 99084 Erfurt, Telefon: (0361) 6445-0, E-Mail: info@erfurt.dorint.com

Anmeldung unter: www.dgfan.de
DGfAN e.V. Miihlgasse 18 b, 07356 Bad Lobenstein, Telefon: (036651) 55075, E-Mail: info@dgfan.de
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Termine & Anzeigen
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A

INNOVATIV | Ié I

Dienstag, 1. November bis

Mittwoch, 30. November 2022

Die bundesweiten Herzwochen der
Deutschen Herzstiftung vom 1. bis 30.
November 2022 stehen unter dem Motto
,Turbulenzen im Herz: Vorhofflimmern”. In
den Herzwochen beantworten Herzspe-
zialisten in Info-Veranstaltungen und On-
line-Vortragen sowie bei Telefonaktionen
Fragen von Patientinnen und Patienten.
Die Herzwochen bieten Betroffenen und
Angehorigen sowie Fachkreisen die Mog-
lichkeit, sich kompetent Gber Ursachen,
Diagnose und Behandlung von Vorhofflim-
mern, der haufigsten andauernden Herz-
rhythmusstorung, zu informieren. Mehr
Informationen zu Terminen in lhrer Nahe
sowie zu kostenfreien Ratgeber-Angebo-
ten fr lhre Patientinnen und Patienten
sind unter www.herzstiftung.de/herzwo-
chen abrufbar oder bei der Herzwochen-
Hotline unter der Tel. (069) 955128-333 zu
erfragen.

Freitag, 18. November 2022

Arbeitskreis fur Psychotherapie: Intervi-
sion (zertifiziert) flr psychotherapeutisch
tatige Arzt:innen und Psycholog:innen.
Wissenschaftliche Leitung: Dr. Isabel
Schnabel, Beginn um 20 Uhr, Ort: In den
Raumen des BIPP, Arbeitskreis fir Psycho-
therapie e. V., Pariser Str. 44, 10707 Berlin-
Wilmersdorf. Teilnahme kostenfrei, drei
Fortbildungspunkte, jeden dritten Freitag
im Monat. Anmeldung beim Veranstalter:
Arbeitskreis fur Psychotherapie e. V., E-
Mail: arbeitskreis@gmx.net.

Freitag, 25. November 2022

Referent: Univ.-Prof. Dr. Volker
Tschuschke

Vortrag: Globalisierung, Entsolidari-
sierung, Individualismus, Freiheit und
Narzissmus

20.00 bis 2215 Uhr, 10 Euro (ermaRigt
7 Euro), Zertifizierung beantragt
Prasenzveranstaltung mit Online-
Ubertragung
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e Mébelbau | Praxiseinrichtungen
e Praxisumbau | Renovierungen

e Lichtdesign | Praxisleuchten

e 3D-Raumplanung | Visualisierung
e Konzeption | Ausfiihrung

e Umfangreiche Bauleistungen

Alles aus einer Hand
Kostenlose Erstberatung

DREI DE Objekteinrichtungen
Praxiseinrichtungen | Praxisdesign
. www.praxisdesign-berlin.de

Stefan Diegel

Futhzeile 6 - 12353 Berlin
Tel.: 030/ 74 77 66 05
info@praxisdesign-berlin.de

Berliner Lehr- und Forschungsinstitut
der DAP e.V. KantstralRe 120/121,
10625 Berlin

Weitere Info und Anmeldung:
www.dapberlin.de

Samstag und Sonntag,

26./27. November 2022

Gruppendynamisches Wochenende

(zertifiziert)

e Gruppendynamische Selbsterfahrungs-
gruppen

e Gruppendynamische Selbsterfahrungs-
gruppe an diesem

Wochenende mit dem thematischen

Fokus: Dankbarkeit

als menschlich-geistige Grundhaltung und

Narzissmus

Leitung: Dipl.-Psych. Gabriele von Biilow

M.A.

¢ Kreatives Schreiben in der Gruppe — Ein
Weg zu sich selbst und zu den anderen

Beginn: Sa 13 Uhr, So 12 Uhr, 160 Euro (bei

Uberw. bis spat. 18.11.22 150 Euro), ermi-

Rigt 90 Euro, 11 UE

Berliner Lehr- und Forschungsinstitut der

DAP eV, KantstraRe 120/121, 10625 Berlin

Weitere Info und Anmeldung: www.

dapberlin.de, Tel.: 030-313 28 93,

ausbildung@dapberlin.de

Mittwoch, 30. November 2022

Berliner Koordinierungsstelle gegen
FGM_C: Digitale Fachveranstaltung fur
Arzt:innen, Hebammen und medizinische

Fachkrafte ,FGM_C (Female Genital Muti-
lation_Cutting) in Deutschland — Medizini-
sche Versorgung und Behandlungsangebo-
te fUr Frauen®, wissenschaftliche Leitung:
Dr. med. Constanze Hach, Kurzvortrage
von mehreren Referent:innen. Uhrzeit:
17.00-20.30 Uhr. Ort: Digital via Zoom. Die
Veranstaltung ist kostenfrei und mit vier
Fortbildungspunkten der Arztekammer
Berlin zertifiziert. Anmeldung bis zum 18.
November online unter: www.koordinie-
rungsstelle-fgmc.de > Aktuelles > Digitale
Fachveranstaltung > Weitere Information
und Anmeldung. Kontaktmoglichkeit fir
Ruckfragen oder spatere Anmeldungen:
info@koordinierungsstelle-fgmc.de.

Fortlaufende Veranstaltungen

Weiterbildung in Gruppenpsycho-
therapie (TP und AP)

Beginn Anfang 2023, Berliner Lehr- und
Forschungsinstitut der DAP e.V., Kant-
stralle 120/121, 10625 Berlin, Weitere
Info: www.dapberlin.de, Tel.: 030-313 28
93, ausbhildung@dapberlin.de

Zusatzweiterbildung flr Facharzt*in-
nen in tiefenpsychologisch fundierter
und analytischer Psychotherapie nach
WBO der jew.AK

Strukturierte Weiterbildung im
speziellen Psychotherapie-Teil in
tiefenpsychologisch fundierter und
analytischer Psychotherapie nach
WBO der jew. AK im Rahmen der
Facharztausbildung fir Psychiatrie
und Psychotherapie

Ausbildung zur Psychologischen Psy-
chotherapeutin/zum Psychologischen
Psychotherapeuten (TP und AP)
Zusatzqualifikation in tiefenpsycho-
logischer und analytischer Psychothe-
rapie bei vorhandener Approbation in
VT oder TP

Weiterbildung in Analytischer Grup-
pendynamik

Berliner Lehr- und Forschungsinstitut
der DAP e.V., KantstralRe 120/121, 10625
Berlin. Weitere Informationen und
Bewerbung: www.dapberlin.de,

Tel.: 030-313 28 93, aushildung@
dapberlin.de

Anzeige

GroRes MVZ sucht Facharzte (m/w/d)

folgender Fachrichtungen: Padiatrie am Standort 4%
Hohenschdnhausen, Orthopadie am Standort Neuruppin, hausarztliche
Allgemeinmedizin oder Innere Medizin an den Standorten Lichtenberg und
Hohenschdnhausen sowie eine/n Psychologische/n Psychotherapeut/in
(m/w/d) mit Zusatzqualifikation Gruppentherapie. Wir bieten u.a. eine
leistungsgerechte Vergilitung und einen unbefristeten Arbeitsvertrag.

Bitte senden Sie Ihre Bewerbungsunterlagen an:

Sana Gesundheitszentren Berlin-Brandenburg GmbH | Personalabteilung
FanningerstrafBe 32 | 10365 Berlin | personal@sana-bb.de

]
=24
s

Sana Gesundheitszentren
Berlin-Brandenburg




(Psychotherapeutische) Behandlung
nach traumatischen Schwangerschafts-
und Geburtserfahrungen: Austausch/
Intervision gesucht. Gerne verfahrens-
und fachgruppenibergreifend.
kontakt@borchers-berlin.de

Balintgruppe, zertifiziert von der AK
Berlin fortlaufend jeweils am ersten
Donnerstag im Monat (ausgen. August)
um 20:00 Uhr (3 UE)

Berliner Lehr- und Forschungsinstitut
der DAP e.V., Kantstr. 120/121,

10625 Berlin

Weitere Info und Anmeldung:
www.dapberlin.de

Immobilienangebote

Vermiete moblierten Raum u.
Gruppenraum in Spandau. Ca. 18 u.
30m? Halbe/ganze Tage mogl.!

EG. Altbau. 015787724924

Heller, ruhiger Therapieraum in Psycho-
somatischer Praxis in Nahe Charité und
Spreeufer unterzuvermieten.

Tel.: 015678460886

Biete Praxisraume am Kurfirstendamm,
ca. 200 m?, neben Zahnarztpraxis ab
sofort. Email: info@heupel.de

Tel: 0151 21277788

Praxisabgabe

Gyn Gemeinschaftspraxis, 2 Sitze,
Lichtenberg zu 11/2024 abzugeben an
Frauenaerzte-Gemeinschaft@gmx.de

Praxissitz fur Psychiatrie/ Neurologie zur
Ubernahme (zunachst im Jobsharing) zu
verkaufen. Gerne ist auch eine weitere
Kooperation mit unserem MVZ nach der
Ubernahme méglich.Kontakt bitte unter
der E-Mail: versorgungszentrum@web.de

Jetzt ab 8/22 erstmalig angeboten:

Zwei KV Sitze fiir Dermatologie in Berlin,
gemeinsame Rdume in zentraler Lage.
Flexibler Ubergang an Nachfolger in 2023.
Hautpraxisabgabe@gmx.de

Anzeige

Anzeige

Termine & Anzeigen

Wir bringen Sie zusammen - profitieren Sie von unseren Erfahrungen:

Praxisabgabe, Niederlassung, Kooperation:
Wir beraten und begleiten Sie gern bei lhrem Vorhaben.

Bieten Praxen: Allgemeinmedizin, Dermatologie,
Nervenheilkunde, Gyndkologie, Orthopadie

Suchen Praxen: Augenheilkunde, Orthopadie, Chirurgie,
Neurologie, Pneumologie, Padiatrie, Radiologie,
Gynakologie, Urologie, Kardiologie, Gastroenterologie
Weitere Informationen finden Sie auf:

www.bevell.de

Kontaktieren Sie uns unter
Tel.: 030 / 28527800

BEVELL

GROUP

Praxisabgabe 1/2023, Praxis fur
Allgemeinmedizin/Hausarztl. Versorgung
in Berlin-Treptow, Gute Lage in Arztehaus,
modern, 116m?, Umsatz > 300000/Jahr,
mit Forderung KV Berlin, 60.000€

E-Mail: milajag@yahoo.de,

Tel.0172/23 08 8678

Praxis fiir Pneumologie in Berlin Prenzlauer
Berg sucht Nachfolger Chiffre 520229

Schone, helle Hausarztpraxis in
Praxisgemeinschaft in Biesdorf sucht
Nachfolger (m/w/d). Kontakt: Wir haben
Praxis., Robert Kriiger, 030/22067137,
krueger@wirhabenpraxis.de

Gyndkologische Praxis in Berlin-Neukolln
abzugeben. carola.kubicki@web.de

Sehr erfolgreiche hausarztlich-
internistische Praxis in Berlin-Spandau
2024 abzugeben, geeignet fur1- 2
Arzt:iinnen. Umsatz u. Privatanteil
Gberdurchschnittlich. Optional Praxis-
Immobilie zur Ubernahme. Chiffre 520230

Praxisiibernahme

Orthopadische Praxis in ostlichen

und siidlichen Bezirken Berlins, sowie
angrenzendem Brandenburg zur Uber-
nahme gesucht. BerlinOrtho@gmx.de

Erfahrener, kollegialer OA sucht
psychiatrische Praxis/KV-Sitz in Berlin
zur Ubernahme, Zeitpunkt flexibel.
praxis-psych@web.de

Flr unsere Praxis am Standort Wilmersdorf ist eine von vier : .
kardiologischen Stellen fiir die kassenarztliche Praxis, die groBe  [%] W/ i o e e terssentenn Bettin- Gty
Privatpraxis und das Herzsportzentrum neu zu besetzen.

Wir suchen eine*n Facharzt oder Fachérztin (m/w/d) fiir Innere Medizin und Kardiologie in Vollzeit
oder Teilzeit (mind. 31 Wochenstunden) ab sofort und unbefristet mit mehrjahriger Erfahrung in der
ambulanten, nicht-invasiven Kardiologie. Die Position schliet einen halben kassenarztlichen Sitz ein. In
enger Teamarbeit und auf Augenhéhe mit lhren Kolleg*innen Gibernehmen Sie die engagierte,
empathische und fachlich kompetente Betreuung und Behandlung der Patient*innen unseres
Medizinischen Versorgungszentrums. Weitere Informationen finden Sie unter Facharzt oder Facharztin
(m/w/d) Innere Medizin — Kardiologie an unserem MVZ-Standort Berlin-Wilmersdorf — DHZB.

lhre Bewerbungsunterlagen senden Sie bitte mdoglichst per E-Mail unter Angabe
der Kennziffer 104.22 an bewerbung@dhzb.de. Wir freuen uns auf Sie!

O )

Praxisraum in Berlin gesucht ab
01.02.2023, mit langfristiger Nutzung
und wieder in Praxisgemeinschaft; Mein
Arbeitsschwerpunkt mit Einzelsitzungen
ist die Feldenkrais-Methode und Somatic
Experiencing. Vorzugsweise Moabit und
Schoéneberg, gerne aber auch in anderen
Bezirken Ulrike Worthmann —de

Mathos Marques +49 (0)179 683 88 50,
ulrikeworthmann@hotmail.de

FA f. Psychiatrie (VT) sucht bevorzugt
ganzen, alternativ halben KV-Sitz fur
Psychiatrie. Hohe Flexibilitat bzgl.
Ubergangsmodell, gerne Job-Sharing.
0179/4581848

Erfahrener kardiologischer Oberarzt
mit skandinavischen Wurzeln

sucht im GroBraum Berlin eine
kardiologische Praxis zur Ubernahme.
Tel.: 0162 / 4402493

Stellengesuch

Hausarzt/Internist mit vielen Jahren
Praxiserfahrung sucht an 1-3 Vormittagen/
Woche ein neues Betatigungsfeld.
Bevorzugt rund um WLM/Charlottenburg.
0177/54 78 851

Stellenangebote

Facharzt, (m/w/d), Innere Medizin
(Kardiologie, Rheumatologie,
Endokrinologie/Diabetologie), in
Berliner Praxis gesucht. Ein privat
geflhrtes, internistisches MVZ in Berlin
bietet eine Anstellung in Voll- oder
Teilzeit. Flexible, familienfreundliche,
individuelle Arbeitszeiten, eine sehr
freundliches Team in einer modernen
Praxis. Wir freuen uns auf lhre
Bewerbung: praxis.berlin@aol.com

MVZ in Berlin-West mit guter Work-Life-
Balance und angenehmem Betriebsklima
sucht Hausarzt (m/w/d) zur Anstellung.
Kontakt: Marcell Limon,

Telefon: 01522/1959949,

E-Mail: limonade@gmx.net

KV-BLATT 06/2022 63



Termine & Anzeigen

Praxisgemeinschaft in Berlin-Pankow
sucht 2 Psychotherapeut*innen (1x Ver-
haltenstherapie und 1x Tiefenpsycholo-
gie) zur Anstellung mit Option auf Praxis-
Ubernahme (2 halbe KV-Sitze). Zulassung
fir Kinder, Jugendliche und Erwachse-
ne —einzeln und in Gruppen). Innovativer
Ansatz: Arbeit im Praxisnetz mit sicheren
Kooperationspartnern. Je 20-30 Std. wo-
chentlich. Rezeption, Sprechstundenhilfe
und PTA vorhanden, Neurofeedback in
VT moglich. Fur Neu-Berliner: 2 schone
Wohnungen (50gm und 80gm mit Ver-
bundtir und 40 gm Dachterrasse mit
Panorama-Blick opt. vermietbar) Wie viel
Stunden PT pro Woche méchten Sie leis-
ten? Welche Gehaltsvorstellungen haben
Sie? Welche Interessen und Skills bringen
Sie mit? Haben Sie Interesse an einem
halben oder einem vollen KV-Sitz nach

3 Jahren oder mochten Sie angestellt
bleiben? Wann kénnen Sie einsteigen?
Bitte Bewerbungsunterlagen an Frau Jia
He senden: Praxis Schonebeck, Fried-
rich-Engels-Str. 88, 13156 Berlin, oder per
Email an ms@erp-berlin.com

Flr unsere Praxen in Spandau und
Zehlendorf suchen wir FA (m/w/d)
fir Kinder- und Jugendmedizin zur
Anstellung (TZ). Erfahrung in der
ambulanten Versorgung ist wiin-
schenswert. Gerne mit Interesse an
anthroposophisch integrativer Me-
dizin. Bewerbungen bitte an: jobs@
anthromed-bb.de

MVZ Kreuzberg, Berlin sucht ab sofort
und unbefristet einen FA (m/w/d) fur
Innere o. Allgemeinmedizin in Voll/
Teilzeit. Wir bieten einen sicheren und
familienfreundl. Arbeitsplatz, geregelte
Arbeitszeiten, eine fortbildungsférdernde
Unternehmensphilosophie, ein hohes
Gestaltungspotential und personliche
Entwicklungsmoglichkeiten.
Bewerbung an: bewerbung@mvz-
kreuzberg.de Tel: 030 — 69 565 730
https://mvz-kreuzberg.de

Psychotherapeutische Praxis in
Prenzlauer Berg sucht ab sofort
Praxisassistenz fur KiJu-therapie mit
Fachkunde VT fur ca. 8 Std. Anfragen
unter praxisimm@gmx.de

Internistisch/hausarztliches MVZ in
Berlin-Rudow sucht hausarztliche/n
Internist:in zur Verstarkung unseres
lange bestehenden Teams zunachst
fir 30 Wochenstunden in Anstellung,
perspektivisch in Assoziation. Kassen-
arztsitz vorhanden. Wir freuen uns
Uber Ihre Kontaktaufnahme unter
0172 /1713146
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Anzeige

Augenheilkunde

Facharzt/Assistenzarzt (w/m/d)

Unser Angebot:
e hohes Einkommen

® Teamarbeit und Kollegialitat

Unsere auf ambulante Operationen spezialisierte Augenarztpraxis
sucht augenarztliche Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter fur langfristige
gemeinsame Arbeit. Tatigkeiten sind im konservativen und/oder operativen Spektrum moglich.

e modernste Diagnostik und Therapiemdglichkeiten
e Arbeitszeiten familienfreundlich und individuell

Bewerbung wahlweise an: Augen-Tagesklinik an der Oberbaumbriicke MVZ GmbH,
Warschauer Str. 38, 10243 Berlin oder per E-Mail an Angela.Radtke@augentagesklinik.berlin

o

Augen-Tagesklinik

an der Oberbaumbricke MVZ GmbH
Geschaftsfihrer und drztlicher Leiter:
DM Nerbert W. Schwarz

FA/FA Innere/Allgemeinmedizin (m/w/d)
in Neukélln gesucht. Gemeinschaftlich
arbeiten mit hausarztlichem (3 Kolleg:in-
nen) und diabetologischem (1 Kollegin)
Schwerpunkt. Gerne als Partner/in.
Interdisziplindres Arztezentrum.
dr.hamer@gmx.de / www.mvzg.de

Suche Psych. Psychotherapeut/in

VT f. Praxis in Pankow ab Dez22/Jan23
20h/W in Festanstellung als
Elternzeit-Vertretung,
psychotherapie_prenzlberg@gmx.de

HAUSARZTPRAXIS in Potsdam-Michen-
dorf sucht KollegIn in TZ/nebenberuf-
lich 5—-18 Std. u. Vertretg. GERNE auch
PENSIONIERT, sehr gute Verkehrsanbind.
Bahn/Auto (RE7, RB23, OE33-A10)

Tel. 0151/ 50702981, piroll2@web.de

GrolRe Hausarztpraxis in Kladow sucht
ab sofort FA/FA fiir Allgemein-/
Innere Medizin zur Anstellung mit
der Option spaterer Partnerschaft.
Wir bieten flexible Arbeitszeit, sehr
gute Bezahlung und ein nettes Team
an. Tel. 0174 / 1761576 tagl. ab 19 Uhr
oder j.zarrin@web.de

Facharzt, (m/w/d), Innere Medizin
(Kardiologie, Rheumatologie,
Endokrinologie/Diabetologie), in
Berliner Praxis gesucht. Ein privat
geflhrtes, internistisches MVZ in Berlin
bietet eine Anstellung in Voll- oder
Teilzeit. Flexible, familienfreundliche,
individuelle Arbeitszeiten, eine sehr
freundliches Team in einer modernen
Praxis. Wir freuen uns auf Ihre
Bewerbung: praxis.berlin@aol.com

Wir suchen ab sofort Assistenz-
arztin/-arzt fiir Allgemeinmedizin.
Weiterbildungsermachtigung fir
18 Monate vorhanden.

Tel. 0174 /1761576 tagl. ab 19 Uhr
oder j.zarrin@web.de

Kooperationen

Hausarzt/Internist mit langjahriger Pra-
xiserfahrung steht flr Praxisvertretun-
gen zur Verfligung. Bevorzugt rund um
WLM/Charlottenburg. 0 177/54 78 851.

Hautarztin mit langjahriger Praxiserfah-
rung sucht ab sofort Einstieg/Assozia-
tion in dermatologischer Praxis. (halber
KV-Sitz verfiigbar). Antworten bitte an
dermapraxis@aol.com

MVZ mit ambulanter und teilstationarer
Versorgung (Psychiatrie/ Neurologie,
Psychotherapie) sucht FA/ FA f. Psycho-
somatische Med. u. Psychoth. (mit oder
ohne eigenem Sitz) fir ein interessantes
Tatigkeitsmodell.Kontakt bitte unter der
E-Mail: versorgungszentrum@web.de

Praxisberatung Edler — Profitieren Sie
von kompetenten und individuellen Be-
ratungskonzepten, fur mehr Effizienz und
optimale Arbeitsablaufe in Ihrer Praxis.
Mein Ziel: lhre Freude an lhrer Tatigkeit
zu erhdhen und den wirtschaftlichen Er-
folg weiter zu verbessern. Bei mir stehen
Sie sowie Ihr Praxisteam im Mittelpunkt.
Sie mochten mich kennenlernen?
www.praxisberatung-edler.de

Kooperation — Vertretungen

Urlaubsvertretung Kinderarzt/-
arztin Ich suche fir November 2022
fir 1 Woche eine Urlaubsvertretung
flr meine Kinderarztpraxis in Berlin-
Charlottenburg.

Bitte melden unter
kinderarztcharlotte@gmx.de

Sie mochten auch
eine Kleinanzeige schalten?

Schicken Sie uns
eine E-Mail an kvb@koellen.de
oder rufen Sie uns an
unter 0228 / 98982-94.
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