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Du willst Medizin
studieren und
traumst davon,
Hausarzt in
Sachsen

zu werden?

Medizin studieren
auch ohne 1,0

Im Modellprojekt ,Studieren in Europa -
Zukunft in Sachsen” finanzieren wir dir dein
deutschsprachiges Medizinstudium an der
ungarischen Universitat Pécs, indem wir die
Studiengebiihren fiir dich Gibernehmen.

Dafiir absolvierst du nach deinem

Studium der Humanmedizin die
Facharztweiterbildung im Gebiet der
Allgemeinmedizin in Sachsen und wirst
anschlieBend fiir mindestens funf Jahre

als Hausarztin oder Hausarzt in Sachsen
(auBerhalb der Stidte Dresden, Radebeul,
Leipzig und Markkleeberg) tatig.

Bewerbungszeitraum: 1.-31. Januar 2025

Nachwuchsarzte
Sachsen



https://www.nachwuchsaerzte-sachsen.de/ueber-das-projekt.html
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GEDANKEN ZUM JAHRESWECHSEL

Neues Jahr, neue Chancen

Liebe Kolleginnen und Kollegen,

kurz vor der Vertreterversammlung hat Herr Dr. Heckemann seinen Ricktritt zum
31. Dezember 2024 angeboten, der dann am 27. November 2024 von den Vertretern auch
mehrheitlich angenommen worden ist.

Vorausgegangen war am 4. September 2024 eine Amtsentbindung von Herrn Dr. Klaus
Heckemann im Rahmen einer Sondervertreterversammlung. Aufgrund des darauf folgen-
den Rechtsstreites mit aufschiebender Wirkung konnte bisher keine Nachwahl erfolgen.
Durch die Einigung konnte ein langer, aufwédndiger und kostenintensiver Rechtsstreit ver-
mieden werden.

An dieser Stelle mochte ich mich bei Herrn Dr. Heckemann fiir die jahrelange gute, inten-
sive, oft auch kontroverse, aber immer zukunftsorientierte Zusammenarbeit bedanken. Dr. Sylvia Krug

Stellvertretende
Vorstandsvorsitzende

Ein politisch turbulentes Jahr 2024 liegt nun fast hinter uns und es wird im kommenden
Jahr sicher nicht einfacher werden. In Sachsen konnte es eine Minderheitsregierung aus
CDU und SPD geben. AuBerdem stehen Neuwahlen im Februar 2025 auf Bundesebene an.

Von den politischen Veranderungen sind auch wir in der KV Sachsen betroffen. Bis auf das
Krankenhausversorgungsverbesserungsgesetz, das der Bundesrat am 22. November 2024
gebilligt hat, werden die anderen Gesetze, wie z.B. das Notfallgesetz und das Gesundheits-
versorgungsstarkungsgesetz, im kommenden Jahr wohl nicht mehr verabschiedet werden.
Letzteres Gesetz enthielt aber u.a. die Regelung zu einer Entbudgetierung der Hausarzte.
Eine Verschiebung dieser Entbudgetierung ist zu einem nicht absehbaren Zeitpunkt so
nicht hinnehmbar und muss von den politischen Akteuren noch in dieser Legislatur be-
schlossen werden! Und - die Entbudgetierung des Fachdrzebereiches sollte ebenfalls zligig
in Angriff genommen werden.

Aber auch die Versorgungsituation in Sachsen und die Digitalisierung mit Einfihrung der
ePA, um nur zwei Beispiele zu benennen, werden uns in den kommenden Monaten weiter
beschaftigen.

Liebe Kolleginnen und Kollegen,

trotz aller politischen Ungewissheit wiinsche ich lhnen eine besinnliche Weihnachtszeit
und einen angenehmen Start in das neue Jahr 2025. Lassen Sie uns dieses zuversichtlich
angehen und neu entstehende Chancen nutzen.
Es griiBt Sie herzlich

.

Ilhre SyIvia]Krug
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STANDPUNKT

Trennung und Gewohnheiten

Dr. Grit Richter-Huhn

Vorsitzende des
Regionalausschusses Dresden

Liebe Kolleginnen und Kollegen,

Trennung - laut Duden (www.duden.de) gibt es sechs
Bedeutungen: die Trennung eines Stoffgemischs, das
Getrenntsein in Beziehungen, die Trennung von Be-
ziehungs- bzw. Ehepartnern, eine saubere Trennung
von Begriffen, die Trennung einer telefonischen Ver-
bindung und die Silbentrennung.

Ich habe mich getrennt und doch ist meine Tren-
nung anderer Natur, eher geschéftlicher. Da habe
ich 2012 einen Vertrag abgeschlossen mit einem
Anbieter fur KV-SafeNet und habe diese Beziehung
aufrechterhalten. Und es war am Anfang wie in allen
Beziehungen - ein gegenseitiges Nehmen und Ge-
ben. Tatséchlich lief es auch weiter wie im normalen
Leben - man vergisst die kleinen Dinge im Alltags-
stress und die Beziehung diimpelt so nebenher. Bis
es dann zu einem Paukenschlag kommt - in meinem
Falle mehrere exorbitant hohe Rechnungen - und
plotzlich wacht man auf und stellt die Beziehung auf
den Prifstand. Man stellt fest, dass Uber die Jahre
eine Seite immer mehr gegeben hat und die andere
nichts mehr zu geben hatte. Und kann dann Dank der
Info der AOK* feststellen, dass man in einer toxischen
Beziehung lebt.

4Eine toxische Beziehung besteht aus einem domi-
nanten, fordernden und einem eher zuriickhalten-
den, schwachen Part. Die Bediirfnisse des domi-
nanten Parts stehen absolut im Fokus, wahrend der
vermeintlich Schwachere der Beziehung diese Be-
dirfnisse bedenkenlos erfiillen muss.”

Und jetzt kommt der schwierige Part - die Trennung.
Nach vielen Telefonaten - in denen man ausgelacht
wird, wie doof man ist, mit Satzen ,Sie Ubertreiben!”,
»Das habe ich nie gesagt” freundlich beschamt wird
und knallharten Ansagen - ,Sie schicken den Router
zum 05.02.25 im Originalkarton zurilick und jeder Tag,
den dieser eher daist, kostet 15 Euro Mietgebiihr und
jeder Tag spater bringt die Verlangerung des Vertra-
ges um mindestens ein weiteres Jahr mit hoheren
Kosten” - stellt man fest, eine Trennung ist langwie-
rig, teuer und hdufig nicht allein zu handeln. Und hat
nicht Konrad Adenauer gesagt: ,Wir leben alle unter
dem gleichen Himmel, aber wir haben nicht alle den
gleichen Horizont.”

* www.deine-gesundheitswelt.de/balance-ernaehrung/
toxische-beziehungen
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Die Auslegung ist komplex - fiir mich bedeutet es,
ich brauche Hilfe. Hilfe annehmen ist hdufig genau-
so schwer, wie sie sich zu suchen. Doch wann, wenn
nicht jetzt in der Vorweihnachtszeit, ist helfen und
sich helfen lassen eine ideale Mdoglichkeit, etwas von
der viel beschriebenen und besungenen Besinnlich-
keit ins Leben zuriick zu holen. Denn es gibt sie noch,
die Menschen, die helfen, wenn man fragt, ohne
sofort die Gegenleistung aufzuzdhlen — in meinem
Fall ein wahrlich freundlicher Mitarbeiter der KVS-
IT-Beratung und ein Gesprach mit einem liebevollen
Rechtsbeistand - doch, die gibt es wirklich - und
schon war die Trennung deutlich leichter.

Fasziniert hat mich nur der lange Weg dahin, mein
Verstandnis von Menschenverstand, Umgangston
und Schadensbegrenzung waren wohl dann doch
kontrdr. Aber auch mein Gedanke, dass mir der re-
gelmaBig wiederholte Sinnspruch meiner Lehrer im
Studium und auch in der Facharztausbildung: ,Ubi
pus, ibi evacua” (Wo Eiter [ist], dort rdume aus) schon
in Fleisch und Blut Gbergegangen ist, stellte sich im
wahren Leben als nicht so simpel durchfiihrbar dar.

Der Mensch liebt seine Gewohnheiten und seine Be-
quemlichkeitund das Gehirn schiittet gemeinerweise
noch Endorphine aus, wenn wir in unserer Gewohn-
heitsschleife agieren. Warum also Dinge @ndern —das
bedeutet Stress, Zeit- und Kraftaufwand und zwingt
uns aus unserer Komfortzone. Und haben wir nicht
alle geniigend andere Sorgen und Probleme? Muss
ich mich jetzt auch noch um solche Dinge kiimmern,
die nur ein bisschen existenziell sind? Kann es nicht
einfach weiter so laufen wie immer? Wohl dem, der
jeden Tag vor stindig neuen Herausforderungen
steht. Hier funktioniert das Schema der Gewohn-
heitsschleife: Auslésereiz - gewohnte Handlung -
Belohnung nur bedingt. Jeder Kontakt zu Menschen
ist eine Unterbrechung dieser Schleife, selbst wenn
es Menschen sind, die wir vermeintlich gut kennen.
In der Praxis wie auch sonst im Leben ist die standige
Neueinschdtzung der Situation, des Krankheitsbildes
und des Menschen erforderlich. Und schon kdnnen
wir unsere Gewohnheitsschleife wieder aufneh-
men — Problem erkennen - Losung suchen - Beloh-
nung mitnehmen. Fir die Menschenfreunde kann
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das ein schnelles Unterfangen sein, fiir den Misan-
thropen in jedem von uns ist es schwerere Arbeit -
aber machbar.

Und trotzdem ist es dann nicht einfach,
eine Trennung wirklich zu vollziehen, die
im Zweifel nur marginal etwas mit unse-
rer taglichen Arbeit zu tun hat, oder aus
liebgewonnenen Gewohnheiten unse-
res Lebens auszubrechen. Nach Duhigg,
Charles, Die Macht der Gewohnheit. Warum
wir tun, was wir tun. Piper Verlag, Miinchen,
2014 gibt es aber noch Hoffnung fiir den
Menschen als Gewohnheitstier.

»Zuerst sollte die zu dndernde Gewohn-
heit genauer untersucht werden. Dabei
wird nach dem Auslésereiz und der Be-
lohnung geschaut. Sind diese beiden Bausteine ent-
larvt, so ist es der nachste Schritt, diesen Auslésereiz
und diese Belohnung beizubehalten und das Herz-
stlick, die gewohnte Handlung, zu verandern.”

Also ist alles ganz einfach - oder wie Johannes
Brahms sagte: ,Es ist nicht schwer zu komponieren.
Aber es ist fabelhaft schwer, die tiberfliissigen Noten
unter den Tisch fallen zu lassen.” Und zu guter Letzt
muss eine neue Gewohnheit 66 Mal durchgefiihrt
werden, damit die Gewohnheitsschleife wieder kom-
fortabel funktioniert. Ob das bei Trennungen auch
so klappt, wage ich zu bezweifeln — aber je eher man
sich von verstérenden oder auch toxischen Dingen
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trennen kann, desto schneller hat man wieder Zeit
fur die wichtigen und schénen Dinge im Leben.

,Der Mensch liebt seine
Gewohnheiten und seine
Bequemlichkeit und das
Gehirn schittet gemeiner-
weise noch Endorphine aus,
wenn wir in unserer Gewohn-
heitsschleife agieren

Und jetzt geht es frisch getrennt und erleichtert in
die Weihnachtszeit. lhnen eine ballastfreie Vorweih-
nachtszeit, besinnliche Stunden und ruhig etwas
mehr Lametta. Und ein hoffnungsfrohes Zitat zu
Trennungen von Ernst Ferstl gibt es auch noch: ,So-
lange uns die Menschlichkeit miteinander verbindet,
ist egal, was uns trennt.”

Herzlichst lhre

o

Grit Richter-Huhn

STANDPUNKT



VERTRETERVERSAMMLUNG

Ab 1. Januar 2025 giiltige Beschlisse
aus der Vertreterversammlung

Beschliisse aus der 88. Vertreterversammlung der KV Sachsen am 27. November 2024

Hiermit stellt die KV Sachsen kurz wichtige Beschliisse aus
der Vertreterversammlung am 27. November 2024 vor,
welche ab dem 1. Januar 2025 gelten. Einen ausfiihrlichen
Bericht zur Vertreterversammlung lesen Sie in der nachsten
Ausgabe der KVS-Mitteilungen.

Verwaltungs- und Investitionshaushalt 2025
Die Vertreterversammlung beschloss den Haushalt 2025 der

KV Sachsen, einschlieBlich gednderter Verwaltungskosten-
umlagen:

Online proaktiv 2,4% ~ 2,58%

Online 2,7% ~ 2,88%
Datentrager 40% — 4,18%
Manuell 5,0% — 5,18%

Aufgrund der Anderung der Finanzierung der Férderung von
Arzten in Weiterbildung aus dem HVM hin zur Umlagenfinan-
zierung, wére eine Umlage in Hohe von 0,68 Prozent erforder-
lich. Gleichzeitig ware aufgrund der wirtschaftlichen Situation
der KV Sachsen eine Absenkung um 0,5 Prozent méglich. Somit
ergibt sich eine Erhéhung der allgemeinen Verwaltungskosten-
umlagen in Hohe von 0,18 Prozent. Die Umlagen fiir den Bereit-
schaftsdienst bleiben konstant.

Anderung der Abrechnungsordnung (AbrO)

Unter anderem wird die Regelung, dass Abschlagszahlungen
bei Uberschreitung des Abrechnungstermins um mehr als einen
Monat einzustellen sind, gestrichen. Die Abrechnungen missen
zu dem von der KV Sachsen vorgegebenen Termin vorliegen,
d.h. die 14-tatige Karenzfrist entfdllt. Anstelle des bisherigen
einheitlichen Abzuges von 4 Prozent bei verspatet eingereichter
Abrechnung betrégt der Abzug zukiinftig 2 Prozent/mindestens
500 Euro bzw. bei Fristiiberschreitung von mehr als 14 Tagen
4 Prozent/mindestens 1.000 Euro. Die AbrO tritt am 1. Januar
2025 in Kraft.

Anderung des HonorarverteilungsmaBstabs (HVM)
Die Férderung der Finanzierung von Arzten in Weiterbildung

wird aus dem HVM gestrichen, da die Férderung zukinftig aus
dem Haushalt finanziert wird. Es wird eine Ubergangsregelung
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im Falle von Ein- und Ausbudgetierung erganzt. Zudem wird der
HVM an die gednderten Vorgaben der KBV angepasst (betrifft
Kostenpauschalen nach den GOP 40089 bis 40095 EBM). Der
HVM tritt am 1. Januar 2025 in Kraft.

Beschiftigung von Arzten mit Berufserlaubnis als
»Ausbildungsassistenten”

Nach bisheriger Rechtsauffassung in Sachsen ist die Beschifti-
gung von Arzten mit Berufserlaubnis als Assistenten nicht még-
lich. Folglich verbleibt fiir diese Arzte nur der stationare Sektor.
Um Arzte mit Berufserlaubnis auch im vertragsarztlichen Bereich
zu beschiftigen, soll eine Richtlinie zur Beschaftigung von Arz-
ten mit Berufserlaubnis als ,Ausbildungsassistenten” eingefiihrt
werden.

Anderung der Reisekosten- und Sitzungsgeldregelung

Es wurden Anderungen an der Reisekosten- und Sitzungsgeld-
regelung fiir ehrenamtlich tatige Arzte und Psychotherapeuten
und sonstige Entschadigungen der KV Sachsen beschlossen.
Diese umfassen die Aufnahme von Videokonferenzen sowie
Projektarbeit.

Anpassung der Verfahrensordnung Plausibilitdtspriifung

Neben Anpassungen aufgrund verwaltungsseitiger Anderungen
wird der Umfang der Beriicksichtigung von Arzten in Weiterbil-
dung gedndert sowie der Abschnitt zum Plausibilitdtsausschuss
angepasst. Die Anderungen wurden mit zwei Enthaltungen an-
genommen. Die Verfahrensordnung tritt am 1. Januar 2025 in
Kraft.

Abrechnungsordnung

www.kvsachsen.de > Fiir Praxen > Recht und Vertrag
> Vertrage A-Z > A > Abrechnungsordnung
Honorarverteilungsmafstab

www.kvsachsen.de > Fiir Praxen > Recht und Vertrag
> Vertrage A-Z>H

Reisekosten- und Sitzungsgeldregelung
www.kvsachsen.de > Fiir Praxen > Recht und Vertrag
> Vertrage A-Z > S > Satzung der KV Sachsen
Verfahrensordnung Plausibilitatspriifung
www.kvsachsen.de > Fiir Praxen > Honorar und
Abrechnung > Quartalsabrechnung > Plausibilitatspriifung

- Kommunikation/rab -
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GESUNDHEITSPOLITIK

KV Sachsen im Austausch mit Delegation des

franzosischen Senats

Uber die Sicherstellung der érztlichen Versorgung in beiden Lindern sprachen Vertreter des Oberhauses des franzésischen

Parlaments und der KV Sachsen bei einem Treffen in Leipzig.

Im Oktober 2024 reisten Mitglieder der Enquete-Kommission
Jlerritoriale Ungleichheiten beim Zugang zur Gesundheitsver-
sorgung” des franzosischen Senats, dem Oberhaus des Parla-
ments, nach Deutschland. |hr Ziel war es, sich mit deutschen
Partnern Uber die Erfahrungen und Herausforderungen der
Sicherstellung einer flichendeckenden Gesundheitsversorgung
auszutauschen.

In diesem Rahmen trafen sich am 25. Oktober 2024 zwei Mit-
glieder des Ausschusses fiir Raumordnung und nachhaltige
Entwicklung, Bruno Rojouan, Senator des Departements Allier
(Auvergne-Rhone-Alpes), und Alain Duffourg, Senator des
Departements Gers (Okzitanien), sowie Grégoire Billet, Verwal-
tung des Senats in der Franzdsischen Botschaft in Berlin, und
Francis Bouyer, Botschaftsrat flr Sozialpolitik, mit Vertreterin-
nen der KV Sachsen zu einem Gesprach.

Dr. Sylvia Krug, stellvertretende Vorstandsvorsitzende, und
Carmen Baumgart, Ressortleiterin Vertragsarztliche Versor-
gung, erlduterten die Aufgaben der KV Sachsen, die Lage der
vertragsarztlichen Versorgung in Sachsen sowie die Bemiihun-
gen zu deren Sicherstellung.

Die franzosische Delegation berichtete vom schlechten Zugang
zur arztlichen Versorgung der Bevdlkerung in landlichen Regio-
nen und Brennpunktvierteln. Da es in Frankreich keine regulie-
rende Bedarfsplanung fiir die arztliche Niederlassung gabe, kon-
ne diesem kaum entgegengewirkt werden. Zudem befinde sich
das Land politisch und wirtschaftlich in einer herausfordernden
Lage, die auch die medizinische Versorgung mit einschlieBe. In
Frankreich sei es schwierig, Reformen und eine Bedarfsplanung
einzufiihren, da die Gewerkschaften und Kammern gegen eine
solche Regulierung seien. Bisher werde vor allem mit Anreizen
fiir Arzte gearbeitet. Dariiber hinaus wiirden erste mobile An-
satze genutzt sowie Aufgaben an Apotheken und Pflegekrifte
delegiert.

Die Vertreterinnen der KV Sachsen berichteten ihrerseits von den
Herausforderungen in Sachsen, z.B. neuen Lebensentwiirfen
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junger Arzte, sowie von positiv wirkenden MaBnahmen zur
Sicherstellung der medizinischen Versorgung, wie dem Modell-
projekt ,Studieren in Europa — Zukunft in Sachsen” sowie mobi-
len und telemedizinischen Angeboten.

Sowohl die franzosischen als auch die sachsischen Gesprachs-
partner schatzten den gemeinsamen, wertvollen Austausch.

- Kommunikation/rab —
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NACHRICHTEN

Wanderausstellung ,, Systemerkrankung.
Arzt und Patient im Nationalsozialismus”

Ausstellung in Berlin: Arzte und Patienten im Dritten Reich

Er6ffnungsveranstaltung in der KBV

Seit dem 29. November 2024 prasentiert die Kassenarztliche
Bundesvereinigung (KBV) gemeinsam mit dem Zentrum fir
Antisemitismusforschung (ZfA) in Berlin erstmalig die Wander-
ausstellung ,Systemerkrankung. Arzt und Patient im National-
sozialismus” der Offentlichkeit. Sie bildet den Abschluss eines
von der Vertreterversammlung der KBV initiierten Forschungs-
projekts zur Geschichte ihrer Vorgangerorganisation, der
Kassendrztlichen Vereinigung Deutschlands (KVD). Die KVD war
im Dritten Reich an der Entrechtung und Vertreibung judischer
sowie oppositioneller Kassendrzte beteiligt.

An der feierlichen Er6ffnung am 28. November nahmen unter
anderem die Bundestagsvizeprasidentin Petra Pau, der Bundes-
gesundheitsminister Prof. Karl Lauterbach, sowie die Vize-
prasidentin der Knesset, Orit Farkasch-Hacohen, teil. Auch
weitere Mitglieder des israelischen und deutschen Parlaments
sind eingeladen. Der Historiker und Kurator der Ausstellung,
Dr. Ulrich Prehn, fiihrte die Gaste in das Thema ein und beglei-
tete sie durch die Ausstellung.
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SYstemerkrankun
Systemic Diso

Arzt und Patient

. 5 Doctors
im Nationalsozialismus
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Im Jahr 2018 hatte die Vertreterversamm-
lung der KBV das ZfA an der Technischen
Universitat Berlin mit der Erforschung der
KVD-Geschichte beauftragt. Den Wissen-
schaftlern stand daftir das umfangreiche
Kolner Archiv der KBV zur Verfligung. Mit
der Wanderausstellung présentiert das
ZfA die Ergebnisse seiner mehrjahrigen
Arbeit fur das Projekt ,KBV tUbernimmt
Verantwortung” der breiten Offentlich-
keit.

Gedenken am Herbert-Lewin-Platz

Allen Interessierten steht die Ausstellung vom 29. November
2024 bis zum 28. Januar 2025 zur Besichtigung offen. Im Foyer
des KBV-Gebdudes (Herbert-Lewin-Platz 2, 10623 Berlin) erwar-
ten Sie verschiedenste Fallgeschichten — von Arzten als auch Pa-
tienten, von Tatern als auch Opfern.

KVS-Mitteilungen Heft 11-12/2024

AUF EINEN BLICK

~Systemerkrankung. Arzt und Patient im Nationalsozialismus”
Wanderausstellung tiber Arzte und Patienten im Dritten Reich

Offentlich zuganglich: 29. November 2024 bis 28. Januar 2025 (kostenlos)
Wochentédglich besuchbar zu den Biirozeiten der KBV (9:00-20:00 Uhr)
Adresse: Herbert-Lewin-Platz 2, 10623 Berlin, Foyer im Gebaudeteil |
Kurator: Dr. Ulrich Prehn, TU Berlin

Wissenschaftliche Begleitung: Dr. Ulrich Prehn & Sjoma Liederwald,

TU Berlin/Zentrum fiir Antisemitismusforschung

Das groftenteils unveroffentlichte Quellenmaterial wurde dafir
multimedial aufbereitet: mit Texten, Dokumenten, Fotos sowie
Ton- und Video-Material. Nach dem zweimonatigen Auftakt
in Berlin wird die Ausstellung 2025 und 2026 nach und nach
deutschlandweit bei den Kassenarztlichen Vereinigungen zu se-
hen sein.

Die Ausstellung macht im November 2025 auch am
Standort Dresden der KV Sachsen Halt.

Zum Hintergrund: Arzte nahmen im Dritten Reich eine Schliis-
selfunktion ein. Im Namen der sogenannten Rassenhygiene
waren sie mitverantwortlich daftir, Menschen in ,wertes” und
unwertes” Leben einzuteilen — und damit in den sicheren Tod
zu schicken.

Fir Zwangssterilisationen und Krankenmorde zeichneten sie
sich ebenso verantwortlich wie fir Humanexperimente in Kon-
zentrationslagern. Arztliche Standesorganisationen wie die KVD
schalteten sich kurz nach der Machtergreifung durch die Natio-
nalsozialisten gleich. Jidische Arzte wurden verdrangt, vertrie-
ben oder zunachst zu ,Krankenbehandlern” degradiert, sodass
sie ausschlieBlich jidische Patienten versorgen durften. Voraus-
setzung fir zahlreiche NS-Medizinverbrechen war auBerdem die
Einschrankung der arztlichen Schweigepflicht, die gebrochen
werden durfte, wenn das ,gesunde Volksempfinden” ihr entge-
genstand.

- Nach Information der KBV —
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TELEMATIKINFRASTRUKTUR

Die IT-Beratung der KV Sachsen - Anlaufstelle
fur Fragen zur Digitalisierung lhrer Praxis

Im Zeitalter der Digitalisierung steht die Kassenéarztliche Vereinigung Sachsen ihren Mitgliedern mit einem erfahrenen und
verldsslichen Team zur Seite. Als Teil des neu gegriindeten Fachbereichs Digitalisierung libernimmt das dreikopfige Team
wichtige Beratungsaufgaben rund um die digitale Infrastruktur im Gesundheitswesen und unterstiitzt Arzte und Psycho-

therapeuten bei technischen Herausforderungen.

Die Beratung wird dabei individuell auf lhre aktuelle Situation
zugeschnitten, z.B.:

+ bevorstehende Niederlassung oder Praxisiibernahme,
- Fragen im Praxisalltag,
+ bevorstehende Praxisabgabe.

N SCHWERPUNKTE DER IT-BERATUNG
Support fiir KV-eigene Anwendungen:

+ Betreuung des Mitgliederportals sowie weiterfiihrender An-
wendungen

« Unterstltzung bei der Anlage von Mitarbeiterzugdngen fir
das Mitgliederportal

+ Unterstiitzung bei der Online-Abrechnungsabgabe

+ Unterstiitzung bei der Online-Dokumentationsabgabe

« Zugriff auf Notarztportal, BD-Online und eTerminservice

Beratung zur Telematikinfrastruktur (TI)
sowie zur Praxis-IT:

« Fragen zur TI-Anbindung (z.B. Anschlussmoglichkeiten und
deren Vor- und Nachteile)

- Finanzierungsfragen sowie mégliche Ausnahmeregelungen
zur Tl

« technische und organisatorische Informationen zu
TI-Fachanwendungen und deren Umsetzung

+ allgemeine Beratung zu TI-Hardware-Komponenten

+ Unterstiitzung bei der Kldrung von Zusténdigkeiten,
insbesondere bei technischen Problemen (z.B. bei Wechsel
des Praxisverwaltungssystems)

« Beratung zur IT-Sicherheitsrichtlinie

« Beratung zu Digitalen Anwendungen (DiGA)

Die IT-Beratung fungiert als wichtige Schnittstelle zwischen
technischen Anforderungen und der praktischen Umsetzung
in den Praxen der Mitglieder. Besonders die Beratung zur Tele-
matikinfrastruktur gewinnt immer mehr an Bedeutung, da die
Teilnahme an der Tl verpflichtend ist und finanzielle Auswirkun-
gen auf die Praxen hat. Das Team der IT-Beratung hilft Ihnen, die
komplexen technischen und finanziellen Aspekte der Tl zu ver-
stehen und umzusetzen.
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Die IT-Beratung steht telefonisch, per E-Mail und bei Bedarf
fiir personliche Beratungsgesprache zur Verfiigung. Zégern
Sie nicht, diesen Service in Anspruch zu nehmen - Ihr digita-
ler Praxisalltag wird es lhnen danken!

Wichtige Anmerkung:

Unsere Dienstleistungen stellen keinen Ersatz fur die An-
gebote lhres Praxisverwaltungssystem-Anbieters und Ih-
rer Dienstleister vor Ort dar. Eine Fernzugriffsmoglichkeit
auf die IT-Systeme |hrer Praxis mittels Remote-Desktop ist
datenschutzrechtlich und technisch nicht moglich.

Informationen

www.kvsachsen.de > Fiir Praxen > IT in der Praxis
IT-Beratung der KV Sachsen

Telefon: 0351 8290-6789

E-Mail: beratung-digitalisierung@kvsachsen.de
Servicezeiten:

Montag bis Donnerstag: 08:00 bis 17:00 Uhr
Freitag: 08:00 bis 15:00 Uhr

- Digitalisierung/wit -
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ZULASSUNGSBESCHRANKUNGEN

Bekanntmachung

INFORMATIONEN ZUM HERAUSNEHMEN

Der Landesausschuss der Arzte und Krankenkassen im Freistaat Sachsen gibt die Anordnung und Aufhebung von
Zulassungsbeschriankungen nach § 103 Abs. 1 und Abs. 3 SGB V vom 30. Oktober 2024 bekannt.

Der Landesausschuss der Arzte und Krankenkassen im Frei-
staat Sachsen trifft gemafl § 103 Abs. 1 des Flinften Buches
Sozialgesetzbuch (SGB V) - Gesetzliche Krankenversiche-
rung — (Artikel 1 des Gesetzes vom 20. Dezember 1988,
BGBI. | S. 2477, 2482), das zuletzt durch Artikel 3 des Gesetzes
vom 30. Juli 2024 (BGBI. 2024 S. 254) geandert worden ist,
folgende Feststellungen:

1. Fir die mit ,U” gekennzeichneten Arztgruppen besteht
in den in der Anlage ausgewiesenen Planungsbereichen
eine arztliche Uberversorgung.

Die Feststellung von Uberversorgung steht gem.
§ 90 Abs. 6 SGB V unter dem Vorbehalt der Nicht-
beanstandung durch die fiir die Sozialversicherung
zustandige oberste Landesbehorde.

Gemal § 16b der Zulassungsverordnung flr Vertrags-
drzte (Arzte-ZV) in der im Bundesgesetzblatt Teil Ill,
Gliederungsnr. 8230-25 verdffentlichten bereinigten
Fassung, die zuletzt durch Artikel 6 des Gesetzes vom
22. Mérz 2024 (BGBI. 2024 Nr. 101) gedndert worden ist,
und unter Beriicksichtigung der Richtlinie des Gemein-
samen Bundesausschusses Uber die Bedarfsplanung so-
wie die MaBstabe zur Feststellung von Uberversorgung
und Unterversorgung in der vertragsarztlichen Ver-
sorgung (Bedarfsplanungs-Richtlinie) vom 20. Dezem-
ber 2012 (BAnz. AT vom 31. Dezember 2012 B7), zuletzt
geandert durch Beschluss vom 16. Marz 2023 (BAnz. AT
vom 2. Juni 2023 B2) werden fiir die iiberversorgten
Planungsbereiche mit verbindlicher Wirkung fiir die
Zulassungsausschiisse nach MaRgabe des § 103 Abs. 1
Satz2 SGBV Zulassungsbeschrankungen angeordnet.

Fir die in der Anlage mit ,8U" gekennzeichneten Pla-
nungsbereiche sind Zulassungsbeschréankungen bei
einem Versorgungsgrad ab 100 v.H. angeordnet, wenn
in einem Planungsbereich der jeweiligen Arztgruppe
Unterversorgung festgestellt wurde und diese auch nach
Ablauf der Frist gemafl3 § 100 Abs. 1 Satz 2 SGB V (von
zwei Jahren) andauert. Davon ausgenommen sind Pla-
nungsbereiche, fur die zum jeweiligen Stichtag eine gil-
tige Feststellung des Landesausschusses zu (drohender)
Unterversorgung nach § 100 Abs. 1 SGBVi.V.m. §§ 27-34
Bedarfsplanungs-Richtlinie oder zuséatzlichem lokalem
Versorgungsbedarf nach § 100 Abs. 3 SGB V i.V.m. § 35
Bedarfsplanungs-Richtlinie besteht.
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Dies beruht auf dem Grundsatzbeschluss tiber Zulas-
sungsbeschrankungen nach § 100 Abs. 2 SGB V, welcher
vom Landesausschuss der Arzte und Krankenkassen im
Freistaat Sachsen in seinem Umlaufverfahren zum 3. Mai
2023 gefasst wurde.

Fiir die mit einer ,Zahlenangabe” versehenen Arzt-
gruppen erfolgt in den in der Anlage ausgewiesenen
Planungsbereichen entsprechend § 26 der Bedarfspla-
nungs-Richtlinie die Aufhebung einer vormals we-
gen Uberversorgung angeordneten Zulassungs-
beschrankung. Entsprechend der Zahlenangabe sind
Neuzulassungen bzw. -anstellungen méglich. Uber
Antrage fur diese Stelle(n) wird gemaR § 26 der Bedarfs-
planungs-Richtlinie entschieden. Potentielle Bewerber
haben innerhalb von acht Wochen nach Veroéffent-
lichung im Internet* (www.kvsachsen.de) ihre Antra-
ge beim zustdndigen Zulassungsausschuss abzugeben
und die hierfiir erforderlichen Unterlagen gemaR3 § 18
Arzte-ZV beizubringen. Der Zulassungsausschuss be-
riicksichtigt bei dem Auswahlverfahren nur die nach der
Bekanntmachung fristgerecht und vollstdndig abgege-
benen Antrage. Unter mehreren Bewerbern entschei-
det der Zulassungsausschuss nach pflichtgemaBem
Ermessen unter Beriicksichtigung der Kriterien gem.
§ 26 Abs. 4 Nr. 3 Bedarfsplanungs-Richtlinie. Zulassungs-
moglichkeiten durch Quotierung der Arztgruppen der
Nervenarzte und facharztlich tatigen Internisten werden
gem. § 101 Abs. 1 Satz8 SGBVi.V.m. & 12 Abs. 5 und § 13
Abs. 6 BP-RL sowie fiir die Gruppe der Psychotherapeu-
ten auf Basis § 101 Abs. 4 SGB V i.V.m. §§ 18, 25 BP-RL
festgelegt.

Die Zahl gibt die mdglichen Zulassungen bzw. Anstellun-
gen an, bis fiir die Arztgruppe erneut Uberversorgung
eingetreten ist bzw. die Quoten gemdl} der Bedarfs-
planungs-Richtlinie erreicht sind. Dabei kdnnen unter-
schiedliche Fallkonstellationen auftreten.

Fallkonstellationen (FK):

FKa) Durch diese Anordnung neu zur Verfligung stehende

Stelle(n) aufgrund partieller Offnung. Diese Stelle(n)
wird/werden in Anspruch genommen durch Arzte
mit Zulassung gemaR § 101 Abs. 1 Nr. 4i.V.m. § 101
Abs. 3 SGBV (Job-sharing-Zulassung) bzw. Anstellung
gemaR § 101 Abs. 1 Nr.5i.V.m. § 101 Abs. 3a SGB V.
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FKb) Stelle(n), fir die Antrage aufgrund friherer Anord- berlicksichtigt bei dem Auswahlverfahren nur die nach

nungen eingegangen sind, durch den zustandigen der Bekanntmachung fristgerecht und vollstandig ab-
Zulassungsausschuss aber bis zum Stichtag des Arzt- gegebenen Antrdge. Unter mehreren Bewerbern ent-
bestandes noch keine Entscheidung erfolgt ist. scheidet der Zulassungsausschuss nach pflichtgemaBem
Ermessen unter Beriicksichtigung der Kriterien gem. § 26

Die Feststellung der Aufhebung von Zulassungs- Abs. 4 Nr. 3 Bedarfsplanungs-Richtlinie.

beschriankungen steht gem. § 90 Abs. 6 SGB V unter
dem Vorbehalt der Nichtbeanstandung durch diefiir  Die Voraussetzungen fiir die Anordnung von Zulassungsbe-
die Sozialversicherung zustandige oberste Landes-  schrdankungen werden in der Regel nach drei Monaten uber-
behorde. pruft. Die Zulassungsbeschrankungen werden aufgehoben,
wenn die Voraussetzungen fiir eine Uberversorgung entfal-
3. In Planungsbereichen bestehen in den in der Anlage auf  len (§ 103 Abs. 3 SGB V).
der b Seite IX ausgewiesenen Bezugsregionen und Arzt-
gruppen zusatzliche Zulassungsmdoglichkeiten in Hohe  Dresden, 30. Oktober 2024
des festgestellten zusatzlichen lokalen Versorgungsbe-
darfs. Landesausschuss der Arzte und Krankenkassen
im Freistaat Sachsen
Uber Antrige firr diese Stelle(n) wird gemaB § 26 der  Claus Ludwig Meyer-Wyk, Vorsitzender
Bedarfsplanungs-Richtlinie entschieden. Potentielle Be-
werber haben innerhalb von acht Wochen nach Ver-
offentlichung im Internet* (www.kvsachsen.de) ihre
Antrage beim zustdndigen Zulassungsausschuss abzu-
e e . . *  Die Anordnung wurde mit Veréffentlichung im Internet am
geben_.und die hierfiir erforderlichen Unterlagen gemaB 1. November 2024 wirksam. Die Frist zur Bewerbung auf offene Stellen
§ 18 Arzte-ZV beizubringen. Der Zulassungsausschuss endet somitam 27. Dezember 2024.

Legende zu den folgenden Tabellen

U = Uberversorgung; der Planungsbereich ist gesperrt

§U0 =Sperrung des Planungsbereiches bei 100% gemaB Grundsatzbeschluss des Landesausschusses der Arzte und Krankenkassen Sachsen vom
03.05.2023 auf Basis § 100 Abs. 2 SGB V

Ziffer = Zahl der Zulassungsmaglichkeiten; differenziert nach Fallkonstellationen (a, b)
n.g. =nichtgesperrt

a = Stelle(n) wird/werden in Anspruch genommen durch Arzte mit Zulassung gemaR § 101 Abs. 1 Nr. 4i.V.m.§ 101 Abs. 3 SGB V (Job-sharing-
Zulassung) bzw. Anstellung gemaR § 101 Abs. 1 Nr. 5i.V.m. § 101 Abs. 3a SGBV

b = Stelle(n), fur die aufgrund friiherer Anordnung Antrége auf Zulassung eingegangen sind, durch den zustandigen Zulassungsausschuss aber bis
zum Stichtag des Arztbestandes noch keine Zulassung erfolgt ist.

= Potentielle Bewerber haben innerhalb von acht Wochen nach Veréffentlichung im Internet (www.kvsachsen.de) ihre Zulassungsantrage
abzugeben und die hierfiir erforderlichen Unterlagen geméaR § 18 Arzte-ZV beizubringen. Der Zulassungsausschuss berticksichtigt bei
dem Auswahlverfahren nur die nach der Bekanntmachung fristgerecht und vollstandig abgegebenen Zulassungsantrdage. Unter mehreren
Bewerbern entscheidet der Zulassungsausschuss nach pflichtgemaBem Ermessen unter Beriicksichtigung folgender Kriterien: berufliche
Eignung, Dauer der bisherigen arztlichen Tatigkeit, Approbationsalter, Dauer der Eintragung in die Warteliste gemaR § 103 Abs. 5 Satz 1 SGBV
und rdumliche Wahl des Vertragsarztsitzes und Beurteilung im Hinblick auf die bestmégliche Versorgung der Versicherten.

2 = Der Zulassungsausschuss berlicksichtigt bei Zulassungs- und Nachbesetzungsverfahren die festgelegten Versorgungsanteile innerhalb der
Arztgruppe der fachérztlich tatigen Internisten gem. § 13 Abs. 6 Bedarfsplanungs-Richtlinie. Quoten werden mit ,nein: Arztsitze bis zur Quote”
bzw. ,ja: Arztzahl oberhalb der Quote” ausgewiesen. Nichterreichte Maximalquoten der jeweiligen internistischen Fachrichtung sind nicht als
konkrete Niederlassungsmoglichkeiten zu verstehen. Mit den Quotenplatzen besteht kein Anspruch auf die Vergabe von Zulassungen.

* = Die zusétzliche Arztstelle im Rahmen der Feststellung von zusétzlichem lokalem Versorgungsbedarf wird erst mit Beginn des auf die Veroffent-
lichung dieser Anordnung folgenden Quartals wirksam (01.07.2024).

** = Die zusatzliche Arztstelle im Rahmen der Feststellung von zusatzlichem lokalem Versorgungsbedarf entfallt zum Quartalsende (31.12.2024).

Anmerkung: Die angeordneten Zulassungsbeschrankungen beziehen sich nicht auf frei werdende Vertragsarztsitze, die nach § 103 Abs. 4 SGBV
ausgeschrieben werden. Die Altersstruktur der Arzte, die sich in den nichsten Jahren auswirken wird, ist bei den Feststellungen zur (derzeitigen)
Uberversorgung nicht beriicksichtigt.
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Zulassungsbeschriankungen nach § 103 Abs. 1 SGB V

Zulassungsbezirk Chemnitz

Arztbestand zum: 1. Oktober 2024; Einwohnerstand zum: 31. Dezember 2023; Gebietsstand zum: 31. Dezember 2023

Planungsbereiche

Arztgruppen/Versorgungsebenen

2

Hauséarzte

Augenarzte

Chirurgen und
Orthopéaden

Frauenirzte

Hautarzte
HNO-Arzte
Kinderarzte
Urologen
Radiologen

Anaésthesisten

Kinder- und

Jugendpsychiater

Annaberg-Buchholz

12,5

Aue

b:1/17

Auerbach

11

Chemnitz

b:2 /42

Crimmitschau

4

Dobeln

b:1/11

Frankenberg-Hainichen

b:1/7

Freiberg

b:0,25 /20,75

Glauchau

6,5

Hohenstein-Ernstthal

s0

Limbach-Oberfrohna

7

Marienberg

14

Mittweida

4

Oelsnitz

3

Plauen

14,5

Reichenbach

85

Stollberg

17

Werdau

b:1/9

Zwickau

26

Annaberg

Aue-Schwarzenberg

1,5

Chemnitz, Stadt

§U

Chemnitzer Land

wn

Dobeln

Freiberg

ST el B a0 B ancll B 3 N

Mittlerer Erzgebirgskreis

[N e e

—_
w

Mittweida

Plauen, Stadt/Vogtlandkreis

Stollberg

Zwickau

C | ol c g oo oo cac

clc cclacaoccocacacc

c
G oo N Cc o
clclclcclccoccccac

(e e e e
(e aniiN e e

Siidwestsachsen

25

Chemnitz, Stadt

Erzgebirgskreis

Mittelsachsen

Vogtlandkreis

Zwickau

CcC

Siidsachsen

Fir Stellen, die sich aus der o.g. Tabelle ergeben, zustéandiger Zulassungsausschuss:

Ressort Vertragsarztliche Versorgung, Zulassungsausschuss — Arzte — Chemnitz, Postfach 11 64, 09070 Chemnitz
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Zulassungsbezirk Chemnitz

Psychotherapeutenbestand zum: 1. Oktober 2024; Einwohnerstand zum: 31. Dezember 2023; Gebietsstand zum: 31. Dezember 2023

Planungsbereiche Arztgruppen
Bei festgestellter Uberversorgung noch mégliche Anzahl von Zulassungen’
e e Arztliche Psychotherapeuten ausschlieBlich Kinder und
Psychotherapeutisch Arztliche Jugendliche betreuende
titige Arzte Psychosomatiker Psychotherapeuten
Annaberg U] 0 1,5 0
Aue-Schwarzenberg U 2 2,5 0
Chemnitz, Stadt U 7,5 9 0
Chemnitzer Land U 2 2,5 0
Dobeln U 1,5 1,5 0
Freiberg U 0,5 3 0
Mittlerer Erzgebirgskreis 0 1,5 15 0
Mittweida U 2 2,5 0
Plauen, Stadt/Vogtlandkreis U 0,5 4,5 0
Stollberg U 0,5 2 0
Zwickau U 1,5 4 0

Fir Stellen, die sich aus der o.g. Tabelle ergeben, zustandiger Zulassungsausschuss:
Ressort Vertragsarztliche Versorgung, Zulassungsausschuss — Psychotherapeuten - Chemnitz, Postfach 11 64, 09070 Chemnitz

Zulassungsbezirk Chemnitz

Arztbestand zum: 1. Oktober 2024; Einwohnerstand zum: 31. Dezember 2023; Gebietsstand zum: 31. Dezember 2023

Planungsbereiche Arztgruppen
Bei festgestellter Uberversorgung noch mégliche Anzahl von Zulassungs-
moglichkeiten aufgrund nicht ausgeschépfter Versorgungsanteile'
Nervenérzte Nervenirzte und w Psychiater und
" ) Fachéarzte .. .. .
Arzte mit doppelter fiir Neurologie Facharzte fiir Psychiatrie
Facharzt-Anerkennung 9 und Psychotherapie
Annaberg U 0 0 0
Aue-Schwarzenberg U 0,5 0,5 0
Chemnitz, Stadt U 1,5 0 0
Chemnitzer Land U 1,5 0 0
Dobeln U 1 b:0,5 0
Freiberg U 1 0 0
Mittlerer Erzgebirgskreis 1 n.g. n.g. n.g.
Mittweida U 1 0 0
Plauen, Stadt/Vogtlandkreis V] 0 0 0,5
Stollberg U 0 0 0
Zwickau U 0 0 0
Planungsbereiche Arztgruppen
L . Angaben zur Erfiillung der Maximalquoten
L Zulassun.gsrnog.hchkenen innerhalb der Arztgruppe
Fachérztlich tétige hinsichtlich der fachirztlich tatigen Internisten?
Internisten Erfiillung Minimalquote
Rheumatologie’ Gastroen- Kardio- Nephro- Pneumo-
terologie logie logie logie
Chemnitz, Stadt U 0 ja(+21) ja(+92) ja(+1,22) ja(+2,5)
Erzgebirgskreis U 0,5 nein (3) nein (2) ja(+1,7) nein (3)
Mittelsachsen U 0 nein (2) nein (2) ja(+0) nein (2)
Vogtlandkreis U 0,5 ja(+0,3) nein (1,5) ja(+1,7) ja(+1,9)
Zwickau U 0 nein (1) ja(+1,6) ja(+0,1) nein (1,5)

Fiir Stellen, die sich aus der 0.g. Tabelle ergeben, zustandiger Zulassungsausschuss:
Ressort Vertragsarztliche Versorgung, Zulassungsausschuss — Arzte - Chemnitz, Postfach 11 64, 09070 Chemnitz
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Zulassungsbezirk Dresden

Arztbestand zum: 1. Oktober 2024; Einwohnerstand zum: 31. Dezember 2023; Gebietsstand zum: 31. Dezember 2023

Planungsbereiche Arztgruppen/Versorgungsebenen
1 2 3
s
] -§= ] ] c -°=3 'c:‘:!;
F 2 §5 & £ £ £ 5 & & ¢£3
Bautzen b:1,5/3,0
Bischofswerda 4,5
Dippoldiswalde 7
Dresden U
Freital b:0,5/6
Gorlitz b:1/9,5
Grof3enhain 1
Hoyerswerda 10,5
Kamenz 6,5
Lobau 10
Meif3en 1
Neustadt
Niesky 4
Pirna s0
Radeberg s0
Radebeul s0
Riesa b:1/14,5
Weiwasser 8
Zittau b:0,25 /3,75
Bautzen 0,5 U U 1,5 U U U
Dresden, Stadt U U U U U U U
Gorlitz, Stadt/NOL U U 0 U 0 0
Hoyerswerda, St./Kamenz 0 0 U 0 U U U
Lobau-Zittau U U U 35 1,5 U U
MeiBRen U U ] 0 U ] U]
Riesa-GroBenhain U U 0,5 U U U
Séchsische Schweiz U U ] 0 1 ] 0
WeiBeritzkreis U U U U 0,5 0,5 U
Bautzen U
Dresden, Stadt U
Gérlitz U
MeiBen U
Séchs. Schweiz-Osterzgeb. U
Oberes Elbtal/Osterzgeb. U 1,5
Oberlausitz-Niederschlesien U 2,5

Fir Stellen, die sich aus der o.g. Tabelle ergeben, zustandiger Zulassungsausschuss:
Ressort Vertragsarztliche Versorgung, Zulassungsausschuss — Arzte — Dresden, Postfach 11 64, 09070 Chemnitz
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Zulassungsbezirk Dresden

Psychotherapeutenbestand zum: 1. Oktober 2024; Einwohnerstand zum: 31. Dezember 2023; Gebietsstand zum: 31. Dezember 2023

Planungsbereiche Arztgruppen
Bei festgestellter Uberversorgung noch mégliche Anzahl von Zulassungen’
Psychotherapeuten Arztliche Psychotherapeuten ausschlieBlich Kinder und
Psychotherapeutisch Arztliche Jugendliche betreuende
tatige Arzte Psychosomatiker Psychotherapeuten
Bautzen ] 0 3 0
Dresden, Stadt U 1,5 0 0
Gorlitz, Stadt/NOL 0 0 25 0
Hoyerswerda, St./Kamenz U 2,5 3,5 0
Lébau-Zittau 0 2,5 2,5 0
MeiBen 0 b:1/1 2 0
Riesa-GroBenhain 0 1 1 0
Séchsische Schweiz 0 0 1 0
WeiBeritzkreis U 1,5 1,5 0

Fir Stellen, die sich aus der o.g. Tabelle ergeben, zustandiger Zulassungsausschuss:
Ressort Vertragsarztliche Versorgung, Zulassungsausschuss — Psychotherapeuten — Dresden, Postfach 11 64, 09070 Chemnitz

Zulassungsbezirk Dresden

Arztbestand zum: 1. Oktober 2024; Einwohnerstand zum: 31. Dezember 2023; Gebietsstand zum: 31. Dezember 2023

Planungsbereiche Arztgruppen
Bei festgestellter Uberversorgung noch mégliche Anzahl von Zulassungs-
moglichkeiten aufgrund nicht ausgeschépfter Versorgungsanteile'
Nervenérzte Nervenirzte und . Psychiater und
" ) Fachéarzte . .. .
Arzte mit doppelter fiir Neurologie Facharzte fiir Psychiatrie
Facharzt-Anerkennung 9 und Psychotherapie
Bautzen 1,5 n.g. n.g. n.g.
Dresden, Stadt U 0 0
Gorlitz, Stadt/NOL U 0 0,5
Hoyerswerda, St./Kamenz U 0 0 0
Lébau-Zittau U 2 0 0,5
MeiBBen U 0 0 0
Riesa-GroBenhain U 1,5 0 0
Sachsische Schweiz U 1 0 0
WeiBeritzkreis U 0,5 0 0
Planungsbereiche Arztgruppen
L . Angaben zur Erfiillung der Maximalquoten
o ZuIassun.gsrnog.hchkenen innerhalb der Arztgruppe
Fachérztlich tétige hinsichtlich der fachirztlich tatigen Internisten?
Internisten Erfiillung Minimalquote
Rheumatologie’ Gastroen- Kardio- Nephro- Pneumo-
terologie logie logie logie
Bautzen U 0 nein (1) ja(+1) nein (4,5) nein (1,5)
Dresden, Stadt U 0 ja(+0,9) ja(+53) nein (0,5) ja(+6,3)
Gorlitz U 0 nein (0,5) | nein (0,5) ja(+1,7) nein (1)
Mei3en U 0 nein (0,5) ja(+1,5) ja(+3,6) nein (1)
Sédchs. Schweiz-Osterzgeb. U 0 nein (0,5) nein (3) ja(+0,1) nein (1)

Fur Stellen, die sich aus der o.g. Tabelle ergeben, zustandiger Zulassungsausschuss:
Ressort Vertragsirztliche Versorgung, Zulassungsausschuss — Arzte — Dresden, Postfach 11 64, 09070 Chemnitz
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Zulassungsbezirk Leipzig

Arztbestand zum: 1. Oktober 2024; Einwohnerstand zum: 31. Dezember 2023; Gebietsstand zum: 31. Dezember 2023

Planungsbereiche

Arztgruppen/Versorgungsebenen

1 2 3
g
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Borna b:1/1
Delitzsch sU
Eilenburg U
Grimma
Leipzig sU
Markkleeberg 0
Oschatz
Schkeuditz s0
Torgau 13,5
Wurzen sU
Delitzsch ] ] 0 U ] U]
Leipzig, Stadt U U b:0,5 U U U
Leipziger Land U ] 0 s0 U ] 1]
Muldentalkreis 0 0 U U ] U]
Torgau-Oschatz U U U U U
Leipzig
Leipzig, Stadt
Nordsachsen
Westsachsen U U

Fir Stellen, die sich aus der o.g. Tabelle ergeben, zustandiger Zulassungsausschuss:
Ressort Vertragsarztliche Versorgung, Zulassungsausschuss — Arzte — Leipzig, Postfach 11 64, 09070 Chemnitz

Zulassungsbezirk Leipzig

Psychotherapeutenbestand zum: 1. Oktober 2024; Einwohnerstand zum: 31. Dezember 2023; Gebietsstand zum: 31. Dezember 2023

Planungsbereiche

Arztgruppen

Bei festgestellter Uberversorgung noch mégliche Anzahl von Zulassungen’

Arztliche Psychotherapeuten

Psychotherapeuten ausschlieBlich Kinder und
Psychotherapeutisch Arztliche Jugendliche betreuende
titige Arzte Psychosomatiker Psychotherapeuten

Delitzsch U 0 2,5 0
Leipzig, Stadt U 0 b:1/14 0
Leipziger Land U 1 0 0
Muldentalkreis U 0,5 3 0
Torgau-Oschatz U 0 2 0

Fir Stellen, die sich aus der o.g. Tabelle ergeben, zustandiger Zulassungsausschuss:
Ressort Vertragsarztliche Versorgung, Zulassungsausschuss — Psychotherapeuten - Leipzig, Postfach 11 64, 09070 Chemnitz
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Zulassungsbezirk Leipzig

Arztbestand zum: 1. Oktober 2024; Einwohnerstand zum: 31. Dezember 2023; Gebietsstand zum: 31. Dezember 2023

Planungsbereiche Arztgruppen
Bei festgestellter Uberversorgung noch mégliche Anzahl von Zulassungs-
méglichkeiten aufgrund nicht ausgeschopfter Versorgungsanteile'
Nervenarzte Nervenarzte und " Psychiater und
" ) Fachérzte . . I
Arzte mit doppelter fiir Neurologie Facharzte fiir Psychiatrie
Facharzt-Anerkennung 9 und Psychotherapie
Delitzsch U 0 0 0
Leipzig, Stadt ] 0 0 0
Leipziger Land U 0 0 0
Muldentalkreis U 0 0 0
Torgau-Oschatz U 0 0 0,5
Planungsbereiche Arztgruppen
o . Angaben zur Erfiillung der Maximalquoten
L Zulassun.gsrnog.llchkelten innerhalb der Arztgruppe
Fachérztlich tétige hinsichtlich der fachirztlich tatigen Internisten?
Internisten Erfiillung Minimalquote
Rheumatologie’ Gastroen- Kardio- Nephro- Pneumo-
terologie logie logie logie
Leipzig U 1 nein (1) nein (3) ja(+1,2) ja(+0,22)
Leipzig, Stadt U 0 ja(+2,5) ja(+1,3) nein (4,5) ja(+0,9)
Nordsachsen U 1,5 nein (1,5) nein (1) ja(+0,9) nein (1)

Fir Stellen, die sich aus der o.g. Tabelle ergeben, zustandiger Zulassungsausschuss:
Ressort Vertragsarztliche Versorgung, Zulassungsausschuss — Arzte - Leipzig, Postfach 11 64, 09070 Chemnitz

Sachsen

Arztbestand zum: 1. Oktober 2024; Einwohnerstand zum: 31. Dezember 2023; Gebietsstand zum: 31. Dezember 2023

Planungs- Arztgruppen/Versorgungsebene
bereiche 4

Physikalische u.

Human- Neuro- Nuklear- Strahlen- Transfusions-

genetiker b chirurgen mediziner Pathologen Rehab|l.|t.at|ons- therapeuten mediziner
mediziner
Sachsen U U U 17,5 U] b:1/3 U] U

Fir Stellen, die sich aus der o.g. Tabelle ergeben, zustandige Zulassungsausschiisse fir die Arztgruppen:
« Humangenetiker, Pathologen, Physikalische und Rehabilitations-Mediziner
Ressort Vertragsarztliche Versorgung, Zulassungsausschuss — Arzte - Chemnitz, Postfach 11 64, 09070 Chemnitz
« Laborarzte, Neurochirurgen, Transfusionsmediziner
Ressort Vertragsarztliche Versorgung, Zulassungsausschuss — Arzte — Dresden, Postfach 11 64, 09070 Chemnitz
« Nuklearmediziner, Strahlentherapeuten
Ressort Vertragsarztliche Versorgung, Zulassungsausschuss — Arzte — Leipzig, Postfach 11 64, 09070 Chemnitz
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Zusétzlicher lokaler Versorgungsbedarf in Planungsbereichen mit Uberversorgung

Arztbestand zum: 1. Oktober 2024; Einwohnerstand zum: 31. Dezember 2023; Gebietsstand zum: 31. Dezember 2023

Planungsbereiche Bezugsregion Zusatzliche Arztstellen im Rahmen der Feststellung des zusitzlichen
lokalen Versorgungsbedarfs in den genannten Arztgruppen'
c
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Zulassungsbezirk Chemnitz
Chemnitzer Land Glauchau 0**
Plauen, Stadt/ Oelsnitz 1*
Vogtlandkreis
Stollberg Stollberg 1
Siidsachsen Erzgebirgskreis 1
Mittelsachsen 1
Zwickau 1
Siidwestsachsen Aue 1
Auerbach 1
Hohenstein-Ernstthal 1
Limbach-Oberfrohna 1
Oelsnitz 1
Reichenbach 1
Werdau 1
Zulassungsbezirk Dresden
Gorlitz, Stadt/ WeiBwasser AN FAKP
Niederschlesischer
Oberlausitzkreis
Neustadt Neustadt in Sachsen 0**
Oberlausitz-Niederschlesien Gorlitz 1
Zulassungsbezirk Leipzig
Grimma Colditz 1
Muldentalkreis Wurzen 0**
Torgau-Oschatz Oschatz 1
Torgau 0**
Westsachsen Nordsachsen e
KV-Bezirk Sachsen
Oberlausitz-Niederschlesien 1
Siidsachsen 1
o = Die Stelle wurde aufgrund einer vorherigen Bekanntmachung in Anspruch genommen. Die Feststellung von zusétzlich lokalem Versorgungsbedarf

wird zum Quartalsende (31.12.2024) aufgehoben.
FAN = Bindung an Facharztrichtung Neurologie
FA*P= Bindung an Fachgebiet Kinder- und Jugendlichenpsychotherapie
070 = QOrtsbindung an den Altkreis Torgau-Oschatz (kinderarztlicher Planungsbereich)
Fiir Stellen, die sich aus der o.g. Tabelle ergeben, zustandige Zulassungsausschiisse:
- Ressort Vertragsarztliche Versorgung, Zulassungsausschuss — Arzte - Chemnitz, Postfach 11 64, 09070 Chemnitz
- Ressort Vertragsarztliche Versorgung, Zulassungsausschuss — Arzte — Dresden, Postfach 11 64, 09070 Chemnitz

- Ressort Vertragsarztliche Versorgung, Zulassungsausschuss — Arzte - Leipzig, Postfach 11 64, 09070 Chemnitz
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TELEMATIKINFRASTRUKTUR

Die ,,ePA flir alle” - Was Sie im
Praxisbetrieb wissen sollten

2025 wird die elektronische Patientenakte (ePA) fiir alle Versicherten in Deutschland verpflichtend eingefiihrt - ein
bedeutender Schritt in der Digitalisierung des Gesundheitswesens und eine nicht weniger gro3e Verdnderung im
Praxisbetrieb.

Fiir Arzte und Psychotherapeuten bringt die flichendecken-
de Einfiihrung der ,ePA fir alle” weitreichende Verdanderun-
gen im Praxisalltag mit sich. Gerade der Zugriff auf die ePA,
die arztlichen Dokumentationspflichten und deren Integra-
tion in den Praxisalltag beschaftigen die Leistungserbringer.

Dieser Artikel bietet lhnen eine praxisorientierte Ubersicht
Uiber die kommende ePA mit Fokus auf Informations- und
Befiillungspflichten, die Bereitstellung von Abrechnungs-
informationen in der ePA-App durch die Krankenkassen und
die elektronische Medikationsliste.

Die Einfiihrungsphase der , ePA fiir alle”

Die Einflihrung der ePA startet am 15. Januar 2025 mit ei-
ner Pilotphase in Franken, Hamburg und in Teilen Nord-
rhein-Westfalens. Zeitgleich beginnen die Krankenkassen
fur jeden der zirka 74 Millionen Versicherten, der nicht wider-
sprochen hat, eine ePA-Akte anzulegen. Die Pilotphase soll
laut Bundesgesundheitsministerium vier Wochen dauern.
Zum Zeitpunkt der erfolgreichen Erprobung (Pilotphase) sol-
len die Hersteller von Praxisverwaltungssystemen verpflich-
tet sein, das ePA-Modul fiir alle Praxen bereitzustellen. Sie

TELEMATIKINFRASTRUKTUR

kénnen es aber bereits friiher bereitstellen. Der bundesweite
Rollout, zusammen mit der verpflichtenden Nutzung durch
die Praxen, wird sich erst dann an die Pilotphase anschlieen,
wenn die Erfahrungen in den Testregionen positiv sind.

Zugriff auf die ePA im Praxisalltag

Praxen erhalten grundsatzlich mit dem Stecken der elek-
tronischen Gesundheitskarte fiir 90 Tage Zugriff auf die ePA.
Die zusétzliche Eingabe einer PINs durch den Versicherten ist
nicht notwendig. Darlber hinaus kdnnen Versicherte mithil-
fe der ePA-App ihrer Krankenkasse beispielsweise den Zeit-
raum des Zugriffs verklirzen oder verlangern, Dokumente
verbergen und I6schen.

Welche Inhalte wird die ePA bieten?

Neben einer Ubersicht der Medikation in der Medikations-
liste sollen Laborbefunde, Entlassberichte aus dem Kran-
kenhaus, eArztbriefe oder Befunde von Kollegen in der ePA
gespeichert werden. Auch wenn Versicherte dem Einstellen
von Dokumenten in ihre ePA widersprechen, diese verber-
gen oder wieder I6schen kdnnen, ist mit Mehrwerten fiir die
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Praxis zu rechnen. Wahrend Patienten heute oft nur unge-
nligend Auskunft zu Vorerkrankungen geben kénnen, kann
die ePA zukiinftig relevante medizinische Daten enthalten,
die bei der Anamnese, Diagnostik und Behandlung als Un-
terstlitzung dienen.

Einsichtnahme in die ePA

Da die ePA die Anamnese, Diagnostik und Behandlung un-
terstiitzen kann, entscheidet der Arzt oder Psychothera-
peut fallspezifisch und auf der Grundlage des Patientenge-
sprachs, ob ein Blick in die ePA fiir die Behandlung hilfreich
ist oder nicht.

Eine ,anlasslose Ausforschungspflicht”, also dass der Arzt
oder Psychotherapeut routinemaBig in die ePA schauen
muss, gibt es nicht. Grundlage der &rztlichen Behandlung
bleibt das anamnestische Gesprach. Hieraus kénnen sich
Umstédnde ergeben, die eine Einsichtnahme erforderlich ma-
chen - eine Patientin mit Oberbauchschmerzen weist zum
Beispiel auf einen aktuellen Befund einer kiirzlich durchge-
fihrten Magenspiegelung hin. Der Arzt kommt so seiner
arztlichen Sorgfalt nach.

Dokumente suchen und filtern

Der Arzt oder Psychotherapeut kann in der ePA mithilfe von
Metadaten wie Erstellungsdatum, Fachgebiet oder Doku-
mententyp (etwa Befundbericht oder Laborbefund) nach
Dokumenten suchen. Er kann sie herunterladen, an seinem
PClesen und eine Kopie in seiner Behandlungsdokumentati-
on abspeichern. Wie genau das Suchen und Finden ab dem
Start der ePA funktionieren, hangt vom jeweiligen Praxisver-
waltungssystem (PVS) ab. Aber es gibt Grundanforderungen,
die Praxen bei der Arbeit mit der ePA in ihrem PVS vorfinden
mussen. Eine Volltextsuche Uber die Inhalte der ePA, welche
seit Beginn eine Forderung des KV-Systems ist, wird erst zu
einem spdteren Zeitpunkt bereitstehen.

Befiillungspflichten - Diese Daten kommen in die ePA

Arzte und Psychotherapeuten haben zukiinftig die Pflicht,
Daten im Behandlungskontext in die ePA der Patienten ein-
zustellen. Grundsatzlich lasst sich unterscheiden zwischen
Daten, die Praxen per se in die neue ePA einpflegen missen
und solchen, die sie auf Wunsch der Patienten hinzufiigen.

Dabei gelten vier Voraussetzungen:

1. Arzte oder Psychotherapeuten haben die Daten selbst
erhoben.

2. Die Daten stammen aus der aktuellen Behandlung.

Sie liegen in elektronischer Form vor.

4. Der Patient hat nicht gegen das Einstellen der Daten
widersprochen.

w
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Zu den Dokumenten, die Praxen mit Start der neuen ePA ein-
stellen missen, gehoren:

+ Befundberichte aus invasiven oder chirurgischen sowie
nichtinvasiven oder konservativen diagnostischen und
therapeutischen Manahmen

- Befunddaten aus bildgebender Diagnostik

+ Laborbefunde

- elektronische Arztbriefe

Hinzu kommen Daten zur Unterstlitzung des Medikations-
prozesses. eRezepte flieBen automatisch vom eRezept-
Server in die ePA ein, ohne dass sie der Arzt dort manuell ein-
tragen muss. So wird in der ePA kiinftig eine elektronische
Medikationsliste aus allen per eRezept verordneten und in
der Apotheke abgegebenen Medikamenten generiert.

Hinweis: Bilddateien kdnnen nach dem Start der
ePA voriibergehend nur als PDF-A gespeichert wer-
den. Das Speichern von anderen Dateitypen soll ab
der ePA 3.1 moglich sein.

Daten, die auf Patientenwunsch eingepflegt werden

Patienten haben Anspruch darauf, dass die Praxen ihre
ePA mit weiteren Daten befillen, wenn sie dies wiinschen.
Voraussetzung ist auch hier, dass die Daten in der konkreten
aktuellen Behandlung erhoben und elektronisch verarbei-
tet wurden und der Patient in die Ubermittlung und Speiche-
rung der Daten in der ePA eingewilligt hat. Der Arzt oder
Psychotherapeut sollte diese Einwilligung nachpriifbar
in seiner Behandlungsdokumentation protokollieren. Das
Spektrum, das der Gesetzgeber vorsieht, ist breit:

» Daten aus Disease-Management-Programmen

« eAU-Bescheinigungen (Patienten-Kopie)

« Daten zu Erklarungen zur Organ- und Gewebespende,

+ Vorsorgevollmachten und Patientenverfligungen

+ Kopien der Behandlungsdokumentation des Arztes oder
Psychotherapeuten

Papierbefunde miissen ausdriicklich nicht eingepflegt
werden

Das Einpflegen von Informationen in Papierform, zum Bei-
spiel dltere Arztbriefe und Befunde, ist nicht Aufgabe der
Praxen. Versicherte haben mit der neuen ePA ab 2025 einen
gesetzlichen Anspruch darauf, dass ihre Krankenkasse medi-
zinische Dokumente, die auf Papier vorliegen, digitalisiert,
wenn sie es wiinschen. Méglich ist das zweimal innerhalb
von 24 Monaten fiir jeweils bis zu zehn Dokumente. Praxen
sind im Ubrigen auch nicht verpflichtet, ltere, bei ihnen be-
reits digital vorliegende Befunde in die ePA einzustellen.

TELEMATIKINFRASTRUKTUR Xl



BEFULLUNG DER ePA

AB JANUAR 2025

DURCH
PRAXEN

> Daten, die in der aktuellen Behand-
lung erhoben wurden und elektro-
nisch vorliegen:

Gesetzliche Pflicht:

Befundberichte aus selbst durchge-
fuhrten invasiven oder konservativen
diagnostischen und therapeutischen

DURCH
VERSICHERTE

MaBnahmen, eigene Befundberichte DURCH
aus bildgebender Diagnostik, Labor- KRANKENKASSEN
befunde, elektronische Arztbriefe » Abrechnungsdaten

Auf Versicherten-Wunsch:
DMP-Daten, eAU-Bescheinigungen,
Daten zu Erklarungen zur Organ- und
Gewebespende, Vorsorgevollmachten
oder Patientenverfligungen, Kopie der
Behandlungsdokumentation etc.

v ool
% ePA l

Unabhéngig davon kénnen Versicherte selbst dltere Doku-
mente, Arztbriefe, Befunde etc. einscannen und als PDF-A
mit der ePA-App ihrer Krankenkasse in der ePA speichern.

3l ABJULI2025

Digitaler Medikationsprozess:

: > Die ePA wird um den elektronischen Mediakations-
plan und um Zusatzinformationen wie Kérper-
gewicht und Allergien, die furr die Arzneimittel-

. therapiesicherheit relevant sind, erganzt.

: > Apotheken kénnen bei ihnen erworbene,
frei verkaufliche Medikamente in die Medikations-
liste Ubertragen.

Informationspflichten in der Praxis

Arzte und Psychotherapeuten miissen ihre Patienten darii-
ber informieren, welche Daten sie in der ePA speichern. Dies
kann mindlich oder per Praxisaushang erfolgen. Wenn Pa-
tienten widersprechen, dokumentieren Praxen das in ihrer
Behandlungsdokumentation.

Bei hochsensiblen Daten, insbesondere bei psychischen
Erkrankungen, sexuell (bertragbaren Infektionen und
Schwangerschaftsabbriichen, sind Praxen verpflichtet, die
Patienten auf das Recht zum Widerspruch hinzuweisen und
einen etwaigen Widerspruch zu protokollieren.

Besondere Einwilligungsvoraussetzungen gelten bei Daten
aus genetischen Untersuchungen oder Analysen nach dem
Gendiagnostikgesetz. Hier ist eine explizite Einwilligung des
Patienten erforderlich.

Xi TELEMATIKINFRASTRUKTUR

Eigene Daten wie Tagebuch zur
Blutdruckmessung, Vitalparameter
aus Gesundheits- und Fitnessapps
Altere Papierbefunde

Auf Versicherten-Wunsch:
> altere Papierbefunde

DURCH WEITERE
EINRICHTUNGEN

> Entlassbriefe und Befunddaten
von Krankenhausern, Dokumente
von Zahndrzten etc.

AUTOMATISCHE
BEFULLUNG

» elektronische Medikationsliste (vom
eRezept-Server)

: > Daten in strukturierten

¢ Formaten (sogenannte MIO
statt PDF), z.B. Laborbefund,
Impfpass, Mutterpass,
Kinderuntersuchungsheft,
Patientenkurzakte

Abrechnungsdaten in der ePA-App des Patienten

Die Krankenkassen werden Abrechnungsdaten der Leis-
tungserbringer in der ePA-App bereitstellen, sofern der Pati-
ent dem nicht widerspricht. Das heift: Die gesetzlichen Kran-
kenkassen haben die Aufgabe, Daten zu den Leistungen, die
ihre Versicherten in Anspruch genommen haben - ob in ei-
ner Arztpraxis, beim Zahnarzt oder im Krankenhaus - in der
ePA bereitzustellen. Basis bilden die jeweiligen durch die KV
beregelten Abrechnungsdaten.

Dabei entscheidet jede Krankenkasse selbst, wie detailliert
sie die Daten darstellt. In der Ubersicht fiir ambulante Leis-
tungen koénnen alle abgerechneten Gebiihrenordnungs-
positionen inklusive Punktzahl und gegebenenfalls
Euro-Betrag aufgelistet sein. Moglich ist auch, dass Diagno-
seschliissel mit oder ohne Zusatzkennzeichen zur Angabe
der Diagnosesicherheit aufgefiihrt sind. Weitere mogliche
Angaben sind die Adresse der Praxis, der Name des behan-
delnden Arztes, das Abrechnungsquartal und der Tag der
Behandlung.
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Sollte eine Behandlungsdiagnose in der Abrechnungsiber-
sicht nicht richtig aufgefihrt sein, ist auf Wunsch des Patien-
ten eine Korrektur moglich. Dazu ist ein arztlicher Nachweis
erforderlich, dass der angegebene ICD-10-Code falsch ist.
Die Krankenkasse ist in dem Fall verpflichtet, die Korrektur
innerhalb von vier Wochen in der ePA vorzunehmen. Eine
nachtrédgliche Korrektur der Diagnose in den Abrechnungs-
unterlagen des Vertragsarztes erfolgt nicht.

Nutzen der elektronischen Medikationsliste in der
Praxis

Einer der ersten greifbaren Mehrwerte der ePA fiir Praxen
und Patienten kommt mit der elektronischen Medikations-
liste (eML). In dieser werden alle Daten elektronischer Ver-
ordnungen und deren Dispensierungen beginnend ab dem
15. Januar 2025 Uber den eRezept-Server in der ePA bereitge-
stellt. Damit erhalten Praxen erstmals Einblick in die Verord-
nungen mitbehandelnder Kollegen und tiber die Einlésung
von eRezepten in der Apotheke. Die eML stellt damit eine His-
torie des elektronischen Verordnungs- und Abgabegesche-
hens in strukturierter Form dar. Fur die Darstellung der eML
im Praxisverwaltungssystem haben die PVS-Anbieter zwei
Méglichkeiten bekommen. Einmal die Bereitstellung einer
Liste als PDF-A-Dokument ohne weitere Komfortfunktionen.

eft 11-12/2024

Alternativ die Bereitstellung als FHIR-Datensatz mit Komfort-
und Filterfunktionen, um die Nutzung zu vereinfachen. Zu
den genauen Inhalten der eML gibt es ebenfalls keine klaren
Vorschriften. Gefordert wurden genaue Angaben zu Wirk-
stoff, Wirkstarke oder der Handelsname.

Klar ist, dass ausschlieBlich elektronische Verordnungen in
die eML flieBen werden. Muster-16-Verordnungen, Sprech-
stundenbedarf, BTM und die Medikation im Krankenhaus
werden genauso fehlen wie OTC und Nahrungserganzungs-
mittel.

Der Patient hat auch hier wieder die Méglichkeit, den Zu-
griff auf die eML zu beschrdnken. Er kann die eML verschat-
ten und damit jede Einsicht Dritter in die eML unterbinden.
Dabei gilt, dass die eML weiter mit Daten befillt wird, aber
niemand auBler dem Patienten die Daten einsehen kann.
Alternativ dazu kann er der eML widersprechen, womit alle
Eintrdge in der eML geldscht und keine neuen Eintrédge ge-
speichert werden.

Informationen

www.kvsachsen.de > Fiir Praxen > IT in der Praxis

> Anwendungen in der Telematikinfrastruktur

> Elektronische Patientenakte (ePA) 3.0 — ,ePA fiir alle”
Praxisaushang zur Befiillung der ePA
https://www.kbv.de/html/1150_72528.php

- Digitalisierung/hoh -
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Besser versorgt mit dem digital gestiitzten

Medikationsprozess

Er wird der erste Anwendungsfall der ,ePA fiir alle”: der digital gestiitzte Medikationsprozess (dgMP). Doch was
bedeutet das konkret fiir die Versorgung? Was andert sich fiir Leistungserbringende und wie fiigt sich die neue Ent-
wicklung in bestehende Prozesse ein? Dazu wagen wir einen Blick in eine nicht allzu ferne Zukunft.

Mit freundlicher Unterstiitzung der MIO42 GmbH

Alles beginnt mit einem Fahrradsturz. So zumindest im fik-
tiven Fall von Frau Isolde Meinhardt, an der die zukiinftige
Versorgungsrealitat mit digital verfligbaren, medizinischen
Informationen gezeigt werden soll. Frau Meinhardt hat sich
unter anderem am Kopf verletzt und kann keine Auskunft
Uber behandlungswichtige Details wie eingenommene
Medikamente oder Vorerkrankungen geben. Hier kommen
die medizinischen Informationsobjekte, kurz MIOs, in ihrer

BEISPIEL FUR DIGITAL GESTUTZTEN
MEDIKATIONSPROZESS (dgMP)

eMP ins KIS importieren
und als Basis fiir die
Krankenhausmedikation
nutzen

[
\

Notfalldaten und

aktuellen eMP einsehen umstellen

Erste ePA-Stufe

So oder so dhnlich kénnte eine Situation schon in naher Zu-
kunft aussehen. Der digital gestiitzte Medikationsprozess
(dgMP) wird mit der ersten ePA-Stufe schrittweise einge-
fihrt. Die Komponenten des dgMP sind: der Medikations-
plan (eMP), die Medikationsliste (eML) und zusatzliche, fiir
die Arzneimitteltherapiesicherheit (AMTS) relevante Infor-
mationen. Mit dem Start der ePA fir alle wird die Medikati-
onsliste eingefiihrt. Sie ist eine ibersichtliche Auflistung der
verordneten und dispensierten Medikation einer Person. Sie
wird automatisch von der ePA generiert. Die eML gibt somit
einen Uberblick Giber alle per Rezept verordneten Medika-
mente. Sie zeigt nicht nur die eigenen eRezepte eines Arztes

Xiv TELEMATIKINFRASTRUKTUR

eMP auf Entlassmedikation

elektronischen Patientenakte (ePA) ins Spiel. Die Arztin im
Rettungsdienst vor Ort hat Zugriff auf den Medikationsplan,
in Form eines MIO, von Frau Meinhardt. Sie erkennt sofort:
Aufgrund der blutverdiinnenden Mittel sollte die Patientin
mit der vorhandenen Kopf- und Beckenverletzung besser in
ein Krankenhaus mit neuro- und unfallchirurgischer Abtei-
lung gebracht werden. Diese Entscheidung trifft sie dank der
schnell verfiigbaren Daten in der ePA.

systemgestiitzt (z.B.
dispensierungsbedingte)
Anderungen am eMP

vornehmen Folgerezepte
auf Basis des eMP
erstellen
| T
a5 maasa L 4
+ -

Anderungen am eMP
nachvollziehen und ins PVS
importieren

bzw. einer Arztin, sondern auch die der Kollegen. Zusitzlich
wird ersichtlich, ob ein Medikament in der Apotheke einge-
I6st wurde und ob es bei der Dispensierung zu Anderungen
kam. In der ersten Stufe wird die eML zundchst nicht von
Leistungserbringenden oder Patienten kuratiert, aber Aus-
baustufen sind bereits geplant.

Zweite ePA-Stufe

Ab der zweiten ePA-Stufe (ePA 3.1) gibt es fiir anspruchs-
berechtigte Versicherte nach § 31a SGB V zuséatzlich zur
eML einen elektronischen Medikationsplan, der eine durch
Leistungserbringende kuratierte Zusammenstellung der
aktuellen Medikation darstellt. Durch die Verfligbarkeit des
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Medikationsplans in der ePA erhalten alle an der Versorgung
einer Person Beteiligten erstmals die immer aktuellste Versi-
on eines Medikationsplans - kein Verlieren oder Vergessen
des papiergebundenen Bundeseinheitlichen Medikations-
planes (BMPs), keine lange Recherche im Medizinschrank der
Patienten. Die Erstellung und Pflege des eMP soll dabei von
der jeweiligen Software moglichst aufwandsarm unterstiitzt
werden. Das letzte Element im dgMP sind die AMTS-relevan-
ten Zusatzinformationen. Gemeint sind personenbezogene
Informationen, die bei der Anamnese entstehen und fiir die
Entscheidung (iber die Auswahl, Anpassung oder Abset-
zung einer Medikation relevant sind. Typische Beispiele fir
AMTS-relevante Informationen sind Allergien/Unvertrag-
lichkeiten, Schwangerschaftsstatus sowie bestimmte Labor-
werte.

Neue Nutzungsmoglichkeiten

Mit dem dgMP gehen einige versorgungsrelevante Ande-
rungen einher. Die Erfassung der Daten erfolgt in strukturier-
ter, maschinenlesbarer Form. Dadurch ergeben sich teilweise
neue Nutzungsmaoglichkeiten, wie beispielsweise der Einsatz
von Medikationsdaten fiir softwaregestiitzte AMTS-Prifun-
gen. In Krankenhdusern gibt es perspektivisch erhebliche
Aufwandseinsparungen durch die Verfligbarkeit der Medi-
kationsinformationen: keine lange Recherche, keine durch
Informationsliicken notwendigen Telefonate mit ambulant
tatigen Arzten. Die Medikation kann strukturiert aus der
ePA Gbernommen und auf die Hausliste umgestellt werden.
Auch bei der Entlassung ist die Anpassung oder die Neuer-
stellung - sofern bisher kein eMP vorhanden war - deutlich
einfacher. Neben den zahlreichen Méglichkeiten, die sich
durch strukturierte Daten ergeben, andern sich auch Versor-
gungsprozesse. Der eMP wird kiinftig kollaborativ gepflegt,
sodass neben der hausarztlichen Versorgung auch Facharzte
und Apotheker Medikationsdaten und die Dispensierung an-
passen kdnnen.

In der Geschichte von Frau Meinhardt wurde zundchst fest-
gestellt, dass sie bereits blutverdiinnende Mittel einnimmt.
Im Krankenhaus kommen anschlieBend noch schmerzstil-
lende Medikamente hinzu. Nach ihrer Entlassung wird sie
durch ihren Hausarzt weiterbetreut und erhalt eRezepte, die
sie in ihrer ndchstgelegenen Apotheke einldst. Ein Parade-
beispiel fir den dgMP: Von der Arzneimittelanamnese tber
die Verordnung und Rezeptierung bis zur Abgabe und Ein-
nahme/Anwendung einer Medikation.

Vorteile fiir alle

Davon profitieren alle Beteiligten: Die Arztin im Rettungs-
dienst trifft eine gut informierte Entscheidung, das Kranken-
haus kann auf dieser Basis weiterbehandeln, der ambulant
tatige Hausarzt bekommt eine liickenlose Dokumentation
und Frau Meinhardt kann alle Anderungen in ihrer ePA nach-
vollziehen. Falls Versicherte keine ePA-App haben oder nut-
zen wollen, kann bei Bedarf ein BMP ausgedruckt werden.
Dieser dient allerdings lediglich als Hilfestellung fir Patien-
ten und wird nur noch aktualisiert, um einheitlich mit dem
eMP in der ePA zu sein. Gleichzeitig werden eRezepte auto-
matisch in der ePA gespeichert und die enthaltenen Informa-
tionen kdnnen fiir eine Folgeverordnung wiederverwendet
werden, sodass flir Leistungserbringende kein doppelter
Aufwand entsteht.

Die ePA fungiert als zentrale Quelle der medizinischen Infor-
mationen und ermdglicht eine kollaborative Nutzung sowie
Pflege der Medikationsdaten in unterschiedlichen Systemen.
Mit dem Stecken der elektronischen Gesundheitskarte ist der
Behandlungskontext eréffnet und die Leistungserbringen-
den konnen auf die Medikationsdaten in der ePA zugreifen,
solange die Versicherten der ePA oder dem dgMP nicht wi-
dersprochen haben. So kann Frau Meinhardt geholfen wer-
den, obwohl sie selbst keine Angaben machen kann. Gerade
in Notfallsituationen kann eine gesicherte Datengrundlage
Leben retten.

N Kurz zusammengefasst,
was sich durch den dgMP andert:

- Medikationsdaten sind in der ePA gespeichert
(einheitliche Datenquelle) und jederzeit fir alle
Beteiligten verfligbar

- Zugangsbarrieren fallen weg (neues
Berechtigungsmanagement der ePA)

» Medikationsliste ermoglicht erstmalig ein
Nachvollziehen des Weges von eRezepten (Einldsen
und Anderungen bei Dispensierung werden sichtbar)

« Aktualitdt der Medikationsdaten istimmer gegeben

+ Versicherte und an der Versorgung Beteiligte (z.B.
Pflege) erhalten Einsicht in verordnete Medikamente

- Daten kdnnten perspektivisch aus der eML in den
eMP Gibernommen werden

+ Neue, technische Moglichkeiten durch
strukturierte Daten: softwaregestitzte
Prifung der Arzneimitteltherapiesicherheit,
Erinnerungsfunktionen fiir die Einnahme von
Medikamenten, Anzeigen von Zusatzinformationen
zu Arzneimitteln

« Strukturierte Abbildung von komplexen Dosierungen,
Einnahmehinweisen (z.B. zur Mahlzeit) und Allergien/
Unvertrdglichkeiten

—-MIO42 GmbH -
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ABRECHNUNG

Hybrid-DRG-Abrechnung

ab dem 1. Januar 2025

Bei der Abrechnung der neuen Hybrid-DRG-Leistungen
neigt sich die Ubergangsperiode 2024 dem Ende zu. Die fiir
das Jahr 2024 geltende Ubergangsregelung, welche eine
Abrechnung der Leistungen der Hybrid-DRG mittels Ab-
rechnungsziffer iber den bekannten Abrechnungsweg der
KV Sachsen, d.h. im Zuge der Quartalsabrechnung, ermég-
lichte, lauft zum 31. Dezember 2024 aus. Somit kdnnen nur
noch Leistungen aus dem Quartal IV/2024 mittels Quartals-
abrechnung eingereicht werden.

Mit Beginn des Jahres 2025 haben Sie natiirlich weiterhin die
Maoglichkeit, lhre Hybrid-DRG-Leistungen einfach lber das
Mitgliederportal der KV Sachsen zur Abrechnung zu bringen.
Dabei hat die KV Sachsen eine neue Abrechnungsstrecke
etabliert. Hier kommt eine Web-Applikation mit bereits inte-
griertem Grouper zum Einsatz. Dieser hilft Ihnen bei der Be-
stimmung, ob es sich bei lhrem Eingriff um einen Hybrid-DRG
handelt oder nicht. Ist dies der Fall, kdnnen Sie einfach und
unkompliziert Ihre Abrechnung jederzeit, auch unterquarta-
lig, auf den Weg bringen und den Abrechnungsstatus einse-
hen. Die KV Sachsen macht Ihre Anspriiche gegeniiber der

XVvi ABRECHNUNG

Krankenkasse geltend, um lhnen anschlieBend zeitnah Ihr
Honorar auszuzahlen. Es werden Verwaltungskosten in Hohe
von 1,8 Prozent (zzgl. Umsatzsteuer) erhoben.

Bitte beachten Sie, dass eine Abrechnung von
Hybrid-DRG-Leistungen nur mdoglich ist, wenn Sie die
KV Sachsen explizit damit beauftragt haben. Den Beauf-
tragungsvertrag finden Sie auf der Internetprasenz.

Wenn Sie sich fiir die Abrechnung von Hybrid-DRG Uber die
KV Sachsen interessieren und Fragen haben, wenden Sie sich
gern an den Fachbereich Leistungsabrechnung.

Informationen

www.kvsachsen.de > Fiir Praxen > Honorar und
Abrechnung > Hybrid-DRG

Fachbereich Leistungsabrechnung

Telefon: 0351 8290-6606

E-Mail: abrechnung@kvsachsen.de

- Honorar- und Abrechnungssteuerung/woh -
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Termine der Abschlags- und Restzahlungen

2025

GemiB Festlegungen in der KV Sachsen erhalten niedergelassene Arzte und Psychotherapeuten (andere Leistungs-
erbringer nach Einzelabsprache) Abschlagszahlungen auf Honoraranspriiche spitestens am 15. Kalendertag des
Folgemonats. Fillt dieser auf ein Wochenende oder einen Feiertag, wird der Zahlungstermin vorverlegt.

Die Restzahlung bzw. die Honorarzahlung fiir das jeweilige
Abrechnungsquartal erfolgt am Ende des vierten Monats

TERMINE DER ABSCHLAGS- UND RESTZAHLUNGEN 2025

Abschlagszahlungen

nach Quartalsende. Die Auszahlungen fiir die ASV erfolgt mit
Restzahlungs- bzw. Honorarauszahlung.

Restzahlungen

Dezember 2024 15.01.2025 Quartal 111/2023 24.01.2025
Januar 2025 14.02.2025
Februar 2025 14.03.2025 Quartal IV/2023 25.04.2025
Marz 2025 15.04.2025
April 2025 15.05.2025
Mai 2025 13.06.2025 Quartal /12024 25.07.2025
Juni 2025 15.07.2025
Juli 2025 15.08.2025
August 2025 15.09.2025 Quartal 11/2024 24.10.2025
September 2025 15.10.2025
Oktober 2025 14.11.2025
November 2025 15.12.2025 Quartal 111/2024 23.01.2026
Dezember 2025 15.01.2026

Bei den angegebenen Terminen handelt es sich jeweils um
den spatesten Wertstellungstermin zu Lasten der Bankkon-
ten der KV Sachsen. Die Gutschriften auf den Bankkonten
der Arzte sind abhingig von der Banklaufzeit, die in der Re-
gel einen Arbeitstag betragt.

Bei Zulassung einer neuen Praxis wird nach einer Zeit von
sechs Monaten ein fester, monatlicher Abschlag durch den
Fachbereich Finanzen festgesetzt. Ab diesem Zeitpunkt ent-
fallt die Meldung von Fallzahlen. Ebenso entfallt die Fallzahl-
meldung fiir Psychotherapeuten zum Zwecke der monatli-
chen Abschlagsbemessung mit Ausnahme des o.g. Grundes
bei neuer Niederlassung. Ein Abschlag wird grundsatzlich
erst ab einer monatlichen Héhe von 1.000 Euro/Monat aus-
gezahlt.

Werden der KV Sachsen besondere Umstande bekannt (z.B.
wesentliche Veranderungen der Honorarentwicklung des
Vertragsarztes gegeniiber dem letzten Geschaftsjahr), kann
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die KV Sachsen die ermittelte Abschlagszahlung erhdhen,
vermindern bzw. die Zahlung aussetzen oder einstellen.

Ebenfalls besteht die Mdglichkeit der temporaren Anpas-
sung der Abschlagszahlung aus auflergewéhnlichem Grun-
de (z.B. Krankheit, langere Abwesenheit) fir den Arzt, um
Uberzahlungen zu vermeiden.

Die Abschldage werden fiir wesentliche Teile des verwal-
tungskostenpflichtigen Honorars berechnet - nicht jedoch
auf Honorar aus Sondereffekt, etwaige Einmalzahlungen
oder Zahlungen aus Sondervertrdgen, wie z.B. Hybrid-DRG,
ASV und weitere.

Informationen

www.kvsachsen.de > Fiir Praxen > Honorar und
Abrechnung > Honorar > Honorar- und Abschlags-
zahlung

- Finanzen/blii -
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BEREITSCHAFTSDIENST

Praxisvertretungen an Briickentagen

Zwischen Weihnachten und Neujahr schlieen erfahrungs-
gemal viele Arztpraxen. Planen auch Sie, Ihre Praxis zu
schlieBen, sind Sie verpflichtet, eine Praxisvertretung zu or-
ganisieren und lhre Patienten (iber die Vertretung zu infor-
mieren. Flr Psychotherapeuten geniigt eine Abwesenheits-
mitteilung.

In diesem Jahr wird es zum Jahreswechsel am 23., 27. und
30. Dezember 2024 gleich mehrere Briickentage geben. Als
Briickentage gelten zwischen gesetzlich geregelten Feier-
tagen und dem Wochenende gelegene Einzeltage. Sie wer-
den ganztdgig durch den organisierten arztlichen Bereit-
schaftsdienst abgesichert. Dennoch méchten wir Sie bitten,
sich fiir diese Tage mit lhrer Vertretung abzustimmen, wenn
Sie vorhaben, lhre Praxis zu schlieen.

Es ist nicht ausreichend, Patienten wahrend der Schlief3-
zeiten allein auf den adrztlichen Bereitschaftsdienst oder
die Notaufnahmen von Krankenhausern zu verweisen.

lhre Abwesenheiten und Vertretungen kénnen Sie jederzeit
iber das Mitgliederportal eintragen. Uber den Button ,Mit-
teilung der Abwesenheit” auf der Startseite des Mitglieder-
portals gelangen Sie zur elektronischen Abwesenheits- und
Vertretungsmeldung, um dort |hre Eintragungen vorzu-
nehmen. Weitere Details entnehmen Sie gern der Internet-
prasenz der KV Sachsen.

Informationen
www.kvsachsen.de > Fiir Praxen > Praxisorganisation

> Arztliche Tatigkeit > Abwesenheit und Vertretung

- Bereitschaftsdienst/vé -

FORTBILDUNG

Schulungsangebot zum Qualitats-
management mit QEP - Qualitat und
Entwicklung in Praxen®

Freie Termine zur Buchung auf der Internetprasenz

Im Herbst 2024 startete das neue Veranstaltungsformat der
KV Sachsen, Qualitaitsmanagement-Grundlagenseminar
QEP (Quialitdt und Entwicklung in Praxen®), das die Kassen-
arztlichen Vereinigungen gemeinsam mit der Kassenarztli-
chen Bundesvereinigung entwickelt haben und bundesweit
mehr als die Hélfte der Niedergelassenen nutzen.

Das Grundlagenseminar besteht aus zwei Modulen, einem
Theorieteil als Selbststudium mit freier Zeiteinteilung so-
wie einem eintdgigen Prasenztermin, und wird an allen drei
Standorten der KV Sachsen durchgefiihrt.

Den Mitgliedern der KV Sachsen werden bei Teilnahme an
der Schulung pro Praxis einmalig QEP-Unterlagen (QEP-
Qualitatsziel-Katalog® und das QEP-Manual®) kostenlos zur
Verfiigung gestellt. Die Unterlagen enthalten umfassende

XVill BEREITSCHAFTSDIENST/FORTBILDUNG

Informationen und Hilfestellungen sowie den Zugang zu
einer Vielzahl an individuell anpassbaren und fortlaufend
aktualisierten Musterdokumenten. In dem Prasenztermin
werden praktische Ubungen zur Umsetzung der Qualitats-
management-Richtlinie mithilfe der QEP-Unterlagen einge-
bunden.

Qualitdtsmanagement ist eine Teamleistung. Es wird emp-
fohlen, dass neben dem KV-Mitglied eine medizinische Fach-
angestellte oder ein medizinischer Fachangestellter an der
Schulung teilnimmt.

Anmeldung

www.kvsachsen.de > Fiir Praxen

> Aktuelle Informationen > Veranstaltungen
furr Fort- und Weiterbildung

- Qualitdtsforderung/neu —
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Hygienefortbildungen im Wandel der Zeit

Neues Konzept der Hygieneworkshops ab 2025

rungen der Praxishygiene konfrontiert. Neben dem Infek-

tionsschutzgesetz gibt es eine Vielzahl von GesetzmaBig- L/

keiten, Richtlinien und Empfehlungen, welche die —
konsequente Umsetzung von Hygienemafnahmen zum

Schutz der Patienten und des Praxispersonals fordern. Ein

ausgepragtes Fachwissen, qualifiziertes Personal und regel-

Arztpraxen werden zunehmend mit gesetzlichen Anforde- l

maBige Auffrischung sind dabei unabdingbar. \

\ \
Der Fachbereich Qualitatsforderung der KV Sachsen hat sich —
den Herausforderungen der Praxishygiene gestellt und ein

dreistufiges Schulungskonzept (Module) entwickelt, in dem \
Praxisbeginner, Wiedereinsteiger, aber auch Quereinsteiger . |
mit den geforderten Hygienemaf3nahmen vertraut gemacht
werden und medizinisches Fachpersonal vorhandenes Wis-
sen auffrischen und erweitern kann.

e\
=

Modul 1 vermittelt Praxis-
einsteigern, medizinischem
Fachpersonal sowie Quer- bzw.
Wiedereinsteigern in Form
eines Selbststudiums mit
anschlieBendem Prédsenzteil die
Grundlagen einschlieBlich
Hintergrundwissen der
allgemeinen Praxishygiene.
Der Umgang mit dem
Hygieneleitfaden ist Ziel der
Veranstaltung.

Anmeldung

Modul 2 richtet sich an medizi-
nisches Fachpersonal oder Praxis-
beginner als Aufbaukurs nach
Modul 1. Die Inhalte zielen darauf
ab, dass routiniertes Handeln
bewusster wahrgenommen und
durch Vertiefung der vorhan-
denen Hygienekenntnisse das
Erstellen und Uberarbeiten des
Hygieneplanes auf Grundlage

des Musterhygieneplanes
vereinfacht wird.

Modul 3 hat die Auffrischung
der Sachkunde zum
Aufbereiten von Medizin-
produkten zum Ziel und setzt
einen Sachkundenachweis

oder die Teilnahme an Modul 2
voraus. In einem Umfang von
vier Stunden wird der Prozess der
Medizinprodukteaufbereitung als
Refresher-Kurs wiederholt.

www.kvsachsen.de > Fiir Praxen > Aktuelle Informa-
tionen > Veranstaltungen fiir Fort- und Weiterbildung
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QUALITAT

Neu anerkannte Qualitatszirkel* der

KV Sachsen

Fachrichtung Ansprechpartner (Moderator)

Name des

Qualitatszirkels Themen

Interdisziplindre Qualitatszirkel

Anne-Dorit Wimmer

08606 Oelsnitz/Vogtl.

Telefon: 037421 22714

E-Mail: wimmer@pflug-wimmer.de

Fachgruppen-
iibergreifend

« fachliche Themen aus
verschiedenen Fachrichtungen
medizinpolitische Themen

Fachgruppenubergreifen-
der interdisziplinarer
Qualitatszirkel Oelsnitz .

Psychotherapeutische Qualitatszirkel

Psychotherapie Dipl.-Soz.arb./Soz.pad. C. Reimann

09112 Chemnitz

FachkundeUbergreifender
KJP-Qualitatszirkel

» Fallbesprechung
« Zusammenarbeit und

Telefon: 0371 4025961 Chemnitz Vernetzung
E-Mail: cathleen.reimann@web.de « aktuelle Themen
* ausschlieBlich Qz, die einer Veréffentlichung zugestimmt haben
Informationen

www.kvsachsen.de > Fiir Praxen > Qualitat
> Qualitatszirkel

- Qualitatsforderung/ner -

Griindung eines Qualitatszirkels fiir
psychodynamische Gruppentherapie

Interessenten fiir die Mitwirkung am , Qualitatszirkel fiir psychodynamische Gruppentherapie” gesucht

Fiir die Griindung eines Qualitatszirkels zum Thema psycho-
dynamische Gruppentherapie in Leipzig werden Kolleginnen
und Kollegen gesucht. Im Mittelpunkt der Zirkelsitzungen
steht die Fallbesprechung aus der gruppentherapeutischen
Arbeit. Die ca. 4 bis 6 Sitzungen pro Jahr finden in der Praxis
von Frau Beate Siegert in Leipzig statt.

Qualitatszirkel, kurz QZ, sind fester Bestandteil arztlicher
und psychotherapeutischer Fortbildung und anerkannter
Baustein der Qualitdtsforderung. Der erfahrungsbezoge-
ne, kollegiale Austausch in kleinen Gruppen zu selbst be-
stimmten Themen begleitet einen groBen Teil der Arzte und
Psychotherapeuten in ihrem Praxisalltag. Die KV Sachsen

XX QUALITAT

unterstutzt die Qualitdtszirkelarbeit durch die Moderatoren-
ausbildung (Leiter des QZ), finanzielle Férderung der Sitzun-
gen des Qualitatszirkels, Ubernahme der Zertifizierung des
Qualitatszirkels als Fortbildung bei den Kammern und Uber-
mittlung der Fortbildungspunkte fiir die Teilnehmer sowie
Veroffentlichung und Bekanntgabe des Qualitatszirkels auf
Wunsch in den Medien der KV Sachsen.

Ansprechpartnerin
Psychotherapeutische Praxis Beate Siegert
Telefon: 0341 46858918

E-Mail: psych.b.siegert@gmail.com

- Qualitatsférderung/gei -
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VERTRAGSWESEN

Anderungen an Vertriagen zur Versorgung

von Schwangeren

Der Vertrag zur Forderung eines konsequenten Infektionsscreenings in der Schwangerschaft (K.1.S.S.) mit der BIG
direkt gesund wird beendet. Die BIG direkt gesund tritt dem Vertrag ,Hallo Baby” bei.

Der Vertrag zur Forderung eines konsequenten Infekti-
onsscreenings in der Schwangerschaft (K.I.5.S.) nach § 73¢
SGB V mit der BIG direkt gesund wird zum 31. Dezember 2024
beendet.

Die Leistungserbringung und Abrechnung fiir die in die-
sen Vertrag eingeschriebenen Arztinnen und Arzte ist
demnach nur noch bis zum 31. Dezember 2024 méglich.

Da dem bundesweit giiltigen Vertrag ,,Hallo Baby” zur be-
sonderen Versorgung gem. § 140a SGB V zur Vermeidung
von Friihgeburten und infektionsbedingten Geburtskom-
plikationen kiinftig neben den Betriebskrankenkassen auch
Kassen anderer Krankenkassenarten beitreten konnen,
tritt die BIG direkt gesund diesem Vertrag zum 1. Januar 2025
bei.

Diese und weitere Neuerungen des ,Hallo Baby“-Vertrags
sind in einem 9. Nachtrag geregelt, der zum 1. Oktober
2024 in Kraft getreten ist.
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Aufgrund der zeitlich befristeten Geltung der Leistung , Arzt-
liches Beratungsgesprach zur Forderung der natirlichen
Geburt” bis zum 31. Dezember 2024 wurden unter anderem
auch bei den Vertragszielen und Anlagen Anpassungen vor-
genommen.

Eine aktuelle Lesefassung des Vertrags sowie die dazugeho-
rigen aktualisierten Anlagen sind auf der Internetprasenz der
KV Sachsen zu finden.

Vertrag ,Hallo Baby”

www.kvsachsen.de > Fiir Praxen > Recht und Vertrag
> Vertrage A-Z > H > Hallo Baby — BKK gemal3 § 140a
SGBV

Liste der teilnehmenden Krankenkassen
www.kvsachsen.de > Fiir Praxen > Recht und Vertrag
> Vertrage A-Z > H > Hallo Baby - BKK gemaR § 140a
SGBV > Anlage 1

- Vertrége/ep -
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Neufassungen der Vertrage zu den
Fritherkennungsuntersuchungen U10, U11
und J2 mit der TK und der BVKJ-Service GmbH

Die Vertrage werden zum 1. Januar 2025 auf die Gesetzesgrundlage § 140 a SGB V umgestellt. Die Neufassungen

ersetzen die bisher giiltigen Vertrage nach § 73 ¢ SGB V.

Fir die bundesweit giltigen Vertrdge Uber die Durchfiih-
rung zusatzlicher Friiherkennungsuntersuchungen U10/U11
und J2 im Rahmen der Kinder- und Jugendmedizin zwischen
der TK, der AG Vertragskoordinierung und der BVKJ-Service
GmbH gibt es jeweils eine Neufassung nach § 140a SGB V.

Diese treten am 1. Januar 2025 in Kraft.

Inhalte und Vergiitungen werden ohne Anpassungen fort-
gefiihrt. Fir Arztinnen und Arzte sowie Versicherte, die be-
reits an den Vertrdgen teilnehmen, ist keine erneute Ein-
schreibung erforderlich.
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Unbedingt zu beachten ist, dass die Teilnahmeerkldrung
fiir die Versicherten iiberarbeitet wurde und zwingend
ab dem 1. Januar 2025 zu verwenden ist (vgl. § 4 Abs. 3).
In die Versicherteninformation wurden Hinweise u.a.
zur Teilnahme, zum Datenschutz und zur Datenverar-
beitung angepasst.

Weitere Anpassungen u.a.:

+ Neben der schriftlichen ist nun auch die elektroni-
sche Einschreibung von Versicherten moglich (vgl.
§ 4 Abs. 3).

+ Im Falle eines Widerrufs durch die Versicherten bleibt
unter den genannten Voraussetzungen der Vergiitungs-
anspruch fur Behandlungen bestehen (vgl. § 6 Abs. 5).

- Eine Abrechnung von Leistungen durch die Arzte nach
Ablauf von 12 Monaten nach Ende des Leistungsquartals
ist ausgeschlossen (vgl. § 6 Abs. 3).

Zur Umsetzung der Protokollnotizen u.a. zur Abfiihrung der
Sachkostenpauschale gibt es keine Anderungen.

Die neugefassten Vertrdge sowie die dazugehorigen Anla-
gen sind auf der Internetprasenz der KV Sachsen zu finden.

Vertrag U10/U11

www.kvsachsen.de > Fiir Praxen > Recht und Vertrag
> Vertrage A-Z > F > Friiherkennungsuntersuchung bei
Kindern und Jugendlichen U10/U11 - TK, BVKJ Service
GmbH, KBV (ab 1.1.2025)"

Vertrag J2

www.kvsachsen.de > Fiir Praxen > Recht und Vertrag
> Vertrage A-Z > F > Friiherkennungsuntersuchung
Kindern und Jugendliche J2 — TK, BVKJ Service GmbH,
KBV (ab 1.1.2025)

- Vertrige/ep -
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Vertrag mit der HEK Giber Hautkrebs-
vorsorge — Anpassung zum 1. Januar 2025

Der bestehende Vertrag wird mit Wirkung zum 1. Januar 2025 ersetzt.

Bis zum 31. Dezember 2024 missen alle Vertrdage gemal
§ 73c SGB V auf eine neue Rechtsgrundlage umgestellt
werden. Daher wird der bestehende Vertrag zwischen der
KV Sachsen und der Hanseatischen Krankenkasse (HEK) Gber
die Durchfiihrung eines erganzenden Hautkrebsvorsorge-
Verfahrens nach § 73 ¢ SGB V durch einen Vertrag gemaR
§ 140a SGB V mit Wirkung zum 1. Januar 2025 ersetzt.

Die Verglitung wurde an die Verglitung nach EBM ange-
passt, in Analogie zu dem mit der Techniker Krankenkasse
(TK) bestehenden Vertrag.

Die Abrechnung der Friitherkennungsuntersuchung auf
Hautkrebs (inklusive einer ggf. erforderlichen Auflichtmikro-
skopie/Dermatoskopie) erfolgt Giber die Abrechnungsnum-
mer 99190, welche jedes zweite Jahr berechnungsfahig ist.
Pramisse ist, dass ein erneuter Anspruch jeweils erst nach
Ablauf des auf die vorangegangene Untersuchung folgen-
den Kalenderjahres besteht. Fiir das Jahr 2024 belduft sich
die Vergiitungshohe auf 30,19 Euro.

Zur Durchfiihrung der Vorsorgeuntersuchung berechtigt
sind

- im Bereich der KV Sachsen zugelassene,

« in einer Praxis angestellte,

- in einem zugelassenen Medizinischen Versorgungszent-
rum (MVZ) bzw. in einer Einrichtung nach §§ 105 Abs. 1c
oder 5 bzw. 402 Abs. 2 SGB V tatige

Facharzte fir Haut- und Geschlechtskrankheiten/,Dermato-
logen”, welche eine entsprechende Genehmigung der
KV Sachsen gemaR der Krebsfriiherkennungsrichtlinie vor-
weisen kénnen.

eft 11-12/2024

Der anspruchsberechtigte Personenkreis wurde erweitert, in
Analogie zu dem mit der TK bestehenden Vertrag. Zu den
anspruchsberechtigten Personen zahlen alle zum Zeitpunkt
der Untersuchung bei der HEK versicherten Personen
ab dem vollendeten 15. Lebensjahr bis zum Alter von
34 Jahren.

Fir Arzte, welche bereits an dem bisherigen Vertrag nach
§ 73¢ SGB V teilnehmen, bedarf es keiner erneuten Einschrei-
bung.

Die Versicherten erkldren ihre freiwillige Teilnahme an der
besonderen Versorgung durch eine schriftliche Teilnah-
meerklarung, welche einmalig fiir die Praxis erfolgt und fiir
alle teilnehmenden Arzte gilt. Hierflir verwenden Sie ab
dem 1. Januar 2025 das neue Formular. Die bisherigen
Formulare diirfen ab dem 1. Januar 2025 nicht mehr verwen-
det werden.

Die Teilnahmeerklarung des Versicherten ist nicht mehr an
die HEK zu senden, sondern in der Praxis zu archivieren und
der HEK nur auf Verlangen vorzuzeigen.

Die Teilnahmeerkldarung des Arztes sowie den Vertrag und
die Teilnahmeerkldrung fir die Versicherten finden Sie auf
der Internetprasenz der KV Sachsen.

Teilnahmeerkldrung des Arztes

www.kvsachsen.de > Fiir Praxen > Qualitat

> Genehmigungspflichtige Leistungen > Buchstabe H

> Hautkrebsfriiherkennung

Vertrag und Teilnahmeerklarung fiir die Versicherten
www.kvsachsen.de > Fiir Praxen > Recht und Vertrag

> Vertrdge A-Z > Buchstabe H > Hautkrebsvorsorge — HEK

- Vertrége/sche -
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PERSONALIA

In Trauer um unsere Kollegen

Herr
Michael Friedemann
geb. 24. Juli 1967 gest. 4. Juli 2024

Herr Michael Friedemann war
als Facharzt fuir Diagnostische Radiologie in Hartmannsdorf tatig.

Herr
Steffen Lorenz

geb. 11. Februar 1967 gest. 17. Oktober 2024

Herr Steffen Lorenz war
als Facharzt fiir Neurologie in Bautzen tatig.

Herr Dipl.-Med.
Jens Richter
geb. 7. September 1963 gest. 17. Oktober 2024

Herr Jens Richter war
als Praktischer Arzt in Wittichenau tatig.

Frau Dr. med.
Tina Schanz
geb. 30. April 1968 gest. 25. September 2024

Frau Tina Schanz war
als Facharztin fir Innere Medizin in Chemnitz tatig.
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MEINUNG

Leserbrief an die KV Sachsen

Zuschrift vom 1. August 2024 zum Thema Hausarztvermittiung

BEGLEITBRIEF ZUR QUARTALSABRECHNUNG 1/2024
Sehr geehrter Herr Kollege Heckemann,

hiermit wende ich mich als HNO-Facharzt an Sie als Unterzeichner des o.g. Begleitbriefes und bitte Sie um eine -
wie sonst von lhnen gewohnt - ausgewogene Formulierung im Bezug des Themas Hausarztvermittlung.

Seit April 2024 versuche ich durch Fax (anbei), Telefonate, Stammtischgesprachen das Thema den zuweisenden
Hausdrzten nahezubringen... und verzweifle immer noch daran, da bis auf 4-5 meiner hausarztlichen Kollegen
im Einzugsgebiet das Problem nicht erkennen (wollen). Mit letzteren ist der direkte kollegiale kurze telefonische
Kontakt eine win-win-Situation fiir Arzte und Patienten.

JUnkollegial und die Patienten instrumentalisierend” empfinde ich Uberweisungen durch Hauséirzte oder haus-
arztliche Rezeptionen ohne Untersuchung oder Anbehandlung, keine Kategorisierung der Uberweisung (mit
Information des Patienten Uber die eingeschatzte Dringlichkeit!), einen Vermittlungscode ohne Information des
Patienten Uber dessen Anwendung bei der 116 117 oder gar eine Uberweisung mit Angabe der Zielpraxis ohne
vorherige Information auch nur der Rezeption der Zielpraxis (nicht selten, weil andere Facharztpraxen evtl. eine
zeitnahe Behandlung abgelehnt haben)!

Es gibt sicher auch schwarze Schafe im fachéarztlichen Bereich - die Ignoranz vieler hausérztlicher Kollegen und
Kolleginnen, sich mit Patientensteuerung/-information und allgemeinmedizinischem Behandlungsbeginn aus-
einanderzusetzen ist jedoch nicht von der Hand zu weisen!

Mit freundlichen GriiRen

Dr. med. Stefan Reinhold

Facharzt fur Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde
stv. Bezirksvorsitzender des HNO-Berufsverbandes Dresden

Lesen Sie die Antwort der KV Sachsen auf der néichsten Seite >

KVS-Mitteilungen Heft 11-12/2024 MEINUNG 11
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ANTWORT DER KV SACHSEN VOM 11. SEPTEMBER 2024
Sehr geehrter Herr Kollege Reinhold,

in lhrem Schreiben vom 1. August 2024 thematisieren Sie die Ausfiihrungen im Begleitbrief zur Quartalsabrech-
nung 1/2024 zum Thema Hausarztvermittlung und beklagen eine zu einseitige Darstellung aus Sicht der Haus-
arzte. Darliber hinaus verweisen Sie darauf, dass sich auch Hausérzte nicht immer an die Regeln halten. Hierzu
mochten wir gern noch einmal Stellung nehmen und unsere Sicht der Dinge darlegen.

Uber die Vor- und Nachteile der Regelung zu den Hausarztvermittlungsfillen kann man trefflich diskutieren, letzt-
lich ist es eine gesetzliche Vorgabe, die es umzusetzen gilt. In dieser wird die Entscheidung tiber die Dringlichkeit
der Behandlung allein dem Hausarzt zugewiesen. Damit dies funktioniert, kommt es allerdings mehr denn je auf
eine kollegiale Zusammenarbeit zwischen allen beteiligen Arzten an. Dies gilt gleichermalen fiir Haus- als auch
Fachéarzte. Wie Sie richtig anmerken, kommt dabei dem Gespréach zwischen Haus- und Facharzt, das einer sol-
chen Vermittlung vorausgeht, eine entscheidende Rolle zu, denn nur in diesem kann die Dringlichkeit der Weiter-
behandlung und die damit verbundene Terminvergabe sachgerecht koordiniert werden.

Der KV Sachsen ist es durchaus bewusst, dass dies mit einem gewissen Aufwand verbunden ist, der im Zuge voller
Praxen nur schwer leistbar ist. Aber gerade in diesen Zeiten bedarf es umso mehr einer vertrauensvollen Zusam-
menarbeit zwischen Hausarzt und Facharzt. Wenn man sich dieser entzieht und noch dazu Patienten instrumen-
talisiert, ist das unkollegial und zwar unabhangig davon, ob dies vom Hausarzt oder Facharzt ausgeht.

Die aus lhrer Sicht einseitige Darstellung im Begleitbrief zur Quartalsabrechnung 1/2024 ist der Tatsache geschul-
det, dass der KV Sachsen zum damaligen Zeitpunkt nur Hinweise seitens der Hausarzte zum fehlerhaften Umgang
mit dem Hausarztvermittlungsfall vorlagen. Dies soll allerdings nicht heien, dass es nicht auch einzelne Hau-
sarzte gibt, die sich nicht an die Vorgaben im Rahmen des Hausarztvermittlungsfalls halten. Zudem war es keine
pauschale Verurteilung der Fachéarzte, denn auch hier hilt sich die iberwiegende Mehrzahl an die Vorgaben.

Letztlich bleibt festzuhalten, dass die Regelung zum Hausarztvermittlungsfall, wenn sie funktionieren soll, mehr
denn je ein kollegiales Verhalten zwischen den beteiligten Arzten erfordert. Ist dies nicht mehr gegeben, ist eine
zielfuhrende fachlbergreifende Behandlung eines Patienten nicht moglich, egal unter welchen gesetzlichen Rah-
menbedingungen, und dies ist in jedem Fall unkollegial, egal von wem es ausgeht.

Die KV Sachsen geht allerdings davon aus, dass dies im Gros der Falle funktioniert, zumal dies im Interesse bei-
der Parteien ist. Nichtsdestotrotz gibt es aber auch leider immer wieder Einzelfélle, in denen dies nicht funktio-
niert. Gegen diese gilt es vorzugehen. Zunéchst in einem kollegialen Gesprach, wenn dies nicht funktioniert, gern
auch praxisindividuell durch die KV Sachsen. An diese wandte sich auch die Passage im Begleitbrief zur Quartals-
abrechnung 1/2024.

Wie hoffen, dass wir mit diesem Schreiben unsere Sicht der Dinge darlegen konnten und diese auch in Ihrem Sinne
ist.

Mit freundlichen kollegialen GriiBen

Dr. med. Sylvia Krug
Stellv. Vorstandsvorsitzende
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IN EIGENER SACHE

Start des neuen Formats fiir Mitglieder-
veranstaltungen , KV im Dialog”

Am 6. November 2024 fand die satzungsgemife Informations- und Mitgliederveranstaltung zum ersten Mal als ,KV im
Dialog” mit neuer Ausrichtung statt. Am Standort Chemnitz der KV Sachsen erhielten die Teilnehmer spannende Einblicke

in das Thema ,Kl: Die Zukunft der Medizin?!“.

Zu Beginn gab Dr. Sylvia Krug, stellvertretende Vorstandsvor-
sitzende der KV Sachsen, einen Uberblick iiber den Start der
~elektronischen Patientenakte (ePA) fir alle” in 2025. Sie umriss
sowohl den Inhalt und die Vergiitung der ePA als auch die Kom-
munikationsmafBnahmen der KBV und der KV Sachsen. Nachdem
anschlieBend Dr. Stefan Windau, Vorsitzender der Vertreter-
versammlung der KV Sachsen, die aktuellen Gesetzesvorhaben
fir das Gesundheitswesen skizziert und bewertet hatte, lag der
Schwerpunkt des weiteren Abends auf dem Thema der kiinstli-
chen Intelligenz (KI) in der Medizin. Die Referenten zeigten Be-
reiche der Medizin auf, in denen Kl angewendet werden kann.

Jun.-Prof. Dr. Danny Kowerko, Juniorprofessur ,Media Compu-
ting” an der Fakultat fur Informatik der Technischen Universitat
Chemnitz, begann mit einer Einflihrung in das Thema KI. Im An-
schluss zeigte er, was mit kiinstlicher Intelligenz in der Augen-
medizin moglich ist. So kann sie z. B. zur Segmentierung von Bio-
markern und zur Klassifikation von Biomarkern und Diagnosen
in der Bildverarbeitung, zur Vorhersage von Uberweisungsent-
scheidungen und Sehscharfe/Visus und zum Text-Mining bzw.
zur Informationsextraktion eingesetzt werden.
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Als weiterer Experte sprach Prof. Dr. Dr. Nils Nicolay, Leiter
der Klinik und Poliklinik fiir Strahlentherapie des Universitats-
klinikums Leipzig, zum Nutzen kiinstlicher Intelligenz in der
Strahlentherapie, um die biologische und klinische Prazision der
Therapie zu erhéhen. Beispielsweise mdglich sind eine Persona-
lisierung der Strahlentherapie anhand der individuellen Tumor-
biologie, die Vorhersage der Therapievertraglichkeit und das
Erstellen eines tagesaktuellen Bestrahlungsplans.

Im Anschluss an die Vortrage wurde die Gelegenheit zur Diskus-
sion intensiv genutzt.

Sie haben die Veranstaltung verpasst oder mdchten noch einmal
in die Vortrdge hineinhdren? Die KV Sachsen stellt eine Aufzeich-
nung zur Verfligung.

SAVE THE DATE

Die nachsten Veranstaltungen sind fiir den 12. Mdrz 2025
und den 10. September 2025 geplant.

Aufzeichnung
Die Aufzeichnung kénnen Sie
direkt GUber den QR-Code abrufen.

- Kommunikation/rab —
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Digitaler
Fortbildungskalender:
tagesaktuell informieren
und direkt anmelden

www.kvsachser
Fort-und V
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FORTBILDUNG

Fortbildungsangebote 2025

Melden Sie sich bereits jetzt fiir Veranstaltungen im nachsten Jahr an.

Informationen zu Veranstaltungen fir Fort- und Weiterbildung
erhalten Sie stets aktuell auf der Internetpréasenz der KV Sachsen.
Filtern Sie nach Zeitrdumen, Kategorien, Zielgruppen und Veran-
staltungsorten sowie verfligbaren und neuen Veranstaltungen
oder nutzen Sie die Suchfunktion. Bei Interesse an einer Veran-
staltung kénnen Sie sich direkt anmelden.

Informationen und Anmeldung
www.kvsachsen.de > Fiir Praxen

> Aktuelle Informationen > Veranstaltungen
fur Fort- und Weiterbildung

- Kommunikation/rab —
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Vorbereitungskurs auf die externe
Priifung im Ausbildungsberuf
~Medizinische Fachangestellte”

Ohne Abschluss in der Praxis tdtig? - Qualifizierungsangebot

Durch das erfolgreiche Bestehen der externen Priifung kénnen  Der Kurs umfasst folgende Termine, jeweils freitags und sams-
erfahrene in der Praxis Tatige bei Vorliegen der formalen Voraus-  tags von 08:30 bis 15:30 Uhr.
setzungen einen anerkannten Berufsabschluss nachholen, ohne
eine reguldre Berufsausbildung durchlaufen zu haben. Der Kurs + 11.04./12.04.2025 + 22.08./23.08.2025
dient als Unterstiitzung zur Vorbereitung auf diese Priifung. + 09.05./10.05.2025 + 12.09./13.09.2025

+ 13.06./14.06.2025
Dieser Kurs wendet sich an Personen, die in einer Arztpraxis oder
in einem Medizinischen Versorgungszentrum tétig sind und Gib-  Die Teilnahmegebihr betrdgt 800,00 Euro zzgl. fakultativer Prii-
liche Tatigkeiten des Berufsbildes einer/eines Medizinischen  fungsvorbereitungskurse und Prifungsgebihr. Eine Priifung
Fachangestellten ausfiihren und eine nachtréagliche berufliche  kann bei Erfiillen der Priifungszulassung im Januar 2026 ange-
Qualifizierung im Rahmen der externen Priifung anstreben. strebt werden.

Was bedeutet ,externe Priifung”? Flr weitere Informationen wenden Sie sich an die Sachsische
Landesarztekammer — Referat MFA Ausbildung.

Gemal § 45 Abs. 2 Berufsbildungsgesetz ist zur Abschlusspri-

fung auch zuzulassen, wer nachweist, dass er mindestens das Informationen

Eineinhalbfache der Zeit, die als Ausbildungszeit vorgeschrieben Sachsische Landesarztekammer, Referat MFA Ausbildung

ist, im Beruf der Medizinischen Fachangestellten oder der Arzt- Telefon: 0351 8267-170/-171/-173/-168

helferin tatig gewesen ist (4,5 Jahre in Vollzeit). Diese Vorausset-

zung muss erfillt sein, um an der Priifung teilzunehmen. - Sdchsische Landescirztekammer —
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116 117 Terminservice: MeinArztAkut

Mithilfe eines HTML-Codes kdnnen Sie zukiinftig lhre Praxishomepage direkt mit dem Patienten-Navi und dem Termin-
service der 116 117 verlinken. Patienten wird somit ermdglicht, verfiigbare Akuttermine zu buchen, ohne hierfiir die Web-
site www.116117.de und das Patienten-Navi aufrufen zu miissen.

Bisher kdnnen sich Patienten liber das Patienten-Navi der 116 117
digital medizinisch selbst einschdtzen und Termine im 116 117
Terminservice buchen. Zusatzlich bietet der eTerminservice eine
Erinnerungsfunktion. Patienten werden per E-Mail an ihren be-
vorstehenden Termin erinnert. Dies kann dazu beitragen, dass
weniger Termine versaumt werden, was sowohl fiir die Patienten
als auch fir die Praxen von Vorteil ist. Zudem fiihrt die Termin-
buchung auch zur Entlastung des Praxisteams.

Die KBV und kv.digital stellen iber den eTerminservice ein neu-
es Feature flr niedergelassene Praxen zur Verfligung. Eine be-
sondere Rolle spielen dabei die Akuttermine, bei denen die Be-
handlung des Patienten spatestens am Tag nach der Buchung
erfolgen muss. Bisher konnte die Vermittlung eines Akuttermins
nur Uber die Terminservicestelle der KV erfolgen. Neu ist nun-
mehr, dass Sie mithilfe eines HTML-Codes |hre Praxishomepage
mit dem Patienten-Navi und dem Terminservice der 116117
verlinken kdnnen und so Patienten ermdglichen, selbststandig
verfligbare Akuttermine zu buchen, ohne hierfiir die Website
www.116117.de und das Patienten-Navi aufrufen zu mussen.
Nach bestatigter Ersteinschatzung zum Akutfall erhdlt der Pa-
tient im Ortlichen Bereich seiner Postleitzahl eine Liste freier
Akuttermine, die als freie Termine von lhnen und ggf. weiteren
Arztpraxen gemeldet wurden.

Bitte beachten: Dabei werden die Termine nach den zeitlich
ndchsten Terminen uns den raumlich nachsterreichbaren Praxen

Anzeige

@ Helios
Health Institute

HERZZENTRUM

LEIPZIG
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sortiert — der Patient erhdlt nicht zuerst die Termine der Praxis,
deren Homepage er besucht hat.

Der HTML-Code steht Ihnen innerhalb des 116117 Terminser-
vice im Bereich Tools unter dem Reiter ,Code Akuttermine” als
Zip-Datei zur Verfuigung.

Hinweis: Nicht alle Fachgruppen stehen den Patienten
zur direkten Buchung zur Verfiigung. Zur Selbstbuchung
sind folgende Fachgruppen verfiigbar:

+ Andsthesisten + Hautdrzte

+ Augendrzte « Internisten
« Chirurgen + Kinderarzte
» Frauenarzte + Orthopaden
+ Hausadrzte + Urologen

« HNO-Arzte

Bitte beachten Sie bei der Terminerstellung, dass ausschlie3lich
Termine, keine speziellen Leistungen buchbar sind.

Informationen
www.kvsachsen.de > Fiir Praxen > Praxisorganisation

> Terminvermittlung > Terminservicestelle

- 116 117 Sachsen/rau -

Kardiovaskulare
Friihjahrstagung

21.-22. Méarz 2025
Herzzentrum Leipzig

www.kfjt-leipzig.de
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eTerminservice: KIM als neuer
Benachrichtigungskanal

Bisher konnten Sie sich im 116 117 Terminservice liber E-Mail und Fax bei Terminbuchungen und -absagen automatisch
benachrichtigen lassen. Seit Mitte Oktober steht lhnen auch KIM (eNachricht) als Benachrichtigungskanal zur Verfiigung.

116117
Tecminvermaitung Fraxisdaten
Dstenmgert Advase  Lestangupeliran  Aoris  Dewsshsiohtiganges
Taeminpromis
rldata
ek mbhte Db haturges wsd Abtagen intterriert uiesen g
Vermitiungscodes
) DU (abbacheinbt)
Butnim Akuriarsmin
Orua
[ LT

O Helno Lenachsioney

13w K8 ome Tarmmbuehasg B, Tern sbateps 6ise aMsthrient wrismiert, o0
(2 Gogenuats sy €-Mais snd Fasse dithalten disse den Patiertsanaman und das
Canarisdarem i et

[CEvS——

T CORETO W

- ORI O3k

Die Vorteile bei der Nutzung von KIM gegentiber den bisher ver-
fugbaren Kanalen E-Mail oder Fax sind:

+ Der Versand der eNachrichten erfolgt sofort.
- Die Dateniibertragung ist sicherer und schneller.

Es werden der vollstdndige Patientenname, das Geburtsdatum,
der Zeitpunkt des ersten Vermittlungsversuchs und die gebuch-
ten Leistungsmerkmale mitgeteilt. Fiir Informationen zu Ge-
schlecht, Adresse, Telefonnummer und E-Mail-Adresse verweist
die Benachrichtigung mittels eines Links auf die Termindetail-
anzeige.

Anzeige

- *
'__', Diana Wiemann-GroBe

Fachanwaltin fir'Erbrecht”

Fachanwaltin fiir Familienrecht
o
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116117 Terminservice - Terminbuching

Hinweis: Generell muss ein Benachrichtigungskanal aus-
gewdhlt werden. Sie haben die Mdéglichkeit, zwischen
KIM, E-Mail, Fax und der Option ,keine Benachrichtigung”
zu wahlen. Ohne eine Auswahl wird das Einstellen von
Terminen zukiinftig nicht mehr méglich sein.

Informationen
https://praxis.116117-termine.de/hilfe
eTS Support

Telefon: 0351 8290-6790

E-Mail: 116117support@kvsachsen.de

- 116 117 Sachsen/rau -

Poéppinghaus g Schneider g Haas

Unsere Leistungen im Erbrecht und Familienrecht

= rechtliche Absicherung der Familie und der Arztpraxis
bei Unfall oder Tod des Praxisinhabers
= Arztetestament

= Arztevorsorgevollmacht

= Arzte-Ehevertrag

= rechtliche Vertretung und Strategieplanung
bei Trennung/Scheidung des Praxisinhabers

Telefon 0351 48181-0 - Fax 0351 48181-22
kanzlei@rechtsanwaelte-poeppinghaus.de
www.rechtsanwaelte-poeppinghaus.de

Poppinghaus :Schneider:Haas
Rechtsanwalte PartGmbB
MaxstraBe 8 - 01067 Dresden
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ZUR LEKTURE EMPFOHLEN

Claire Bingham

Home for Christmas
Weihnachtlich dekorieren und einrichten

Sich zuhause mit Gemiitlichkeit einrichten, im Kreis der Lieben
feiern und die Seligkeit aus Kindertagen spiren - die Sehnsucht
nach Weinachten beginnt lange vor dem Advent. Ein Inspirati-
onsschatz fiirs festliche Dekorieren liegt mit diesem Bildband
vor. Ob in den Bergen, am Meer oder in der Stadt. Weihnachts-
stimmung und geschmiickte Interieurs auf der ganzen Welt. Ob
Trend oder Tradition, minimalistisch schlicht, prunkvoll opul-
ent, konsequent monochromatisch oder Scandi-Look mit viel
Hygge und Gemiitlichkeit. Inspirierende stimmungsvolle Fotos
zeigen, wie unterschiedlich Weihnachten rund um die Welt ge-
feiert wird, stellen vor, was in anderen Kulturen Tradition hat
und was bei Dekoration und Weihnachtsschmuck nicht fehlen
darf. Dieser inspirierende Bildband hat alles, was nétig ist, um in
Weihnachtslaune zu kommen: Weihnachtsschmuck, Tischdeko,
trendige Interior Design Styles und Ideen fiir die Vorweihnachts-
zeit.

Claire Bingham, Fotografin, Autorin und vielgereiste Einrich-
tungsjournalistin prasentiert einen glanzvollen Bildband, der
Lust auf Advent und Weihnachten macht. Gro8formatige Foto-
grafien prasentieren die Vielfalt an Dekorationsstilen und bieten
Tipps fir eine gemiitliche Atmosphére in der wohl schonsten
Zeit des Jahres. Ein zauberhaftes Geschenk vor und zum Fest.

2024

192 Seiten, ca. 120 Farbfotografien
Format 19,5 x 24,0 cm, 29,90 Euro
Hardcover, Glitzer-Cover

ISBN 978-3-96171-646-3

teNeues Verlag
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i _h_'-.h:ll'ln Hinrich Claussen

Eine Geschi¢hre dert
christlich

Johann Hinrich Claussen

Gottes Bilder
Eine Geschichte der christlichen Kunst

Das Christentum hat seit der Antike faszinierende Bilder hervor-
gebracht, die die Heilsgeschichte vergegenwartigen. Der Autor
erzdhlt an herausragenden und Uberraschenden Beispielen die
Geschichte der christlichen Bilder. Er erklart, warum sie zu Ob-
jekten der Anbetung oder der Zerstérung wurden und wie in der
Moderne neue Bildsprachen gefunden wurden, die doch an die
Traditionen anknipfen.

Jesus als guter Hirte, der ein Schaf auf seinen Schultern tragt: Mit
diesem anriihrend schlichten Motiv beginnt im 3. Jahrhundert
die Geschichte christlicher Bilder. Bald schon kommen Darstel-
lungen des Gekreuzigten und des Weltherrschers hinzu. Maria,
Apostel, Propheten, Martyrer und Heilige rlicken ins Bild. In der
Spannung zwischen Religion und Kunst entstehen in der Renais-
sance Meisterwerke, die auch der Verherrlichung ihrer Auftrag-
geber - und der Kiinstler selbst — dienen. Claussen zeigt ein-
drucksvoll, wie die grof3en ikonografischen Traditionen bis zum
Barock weitergefiihrt werden, um in der Moderne eine radikale
Umformung zu erfahren. Daflir kann nun ein einsamer Ménch
am Meer religios ergreifen. Neue Symbolsprachen und abstrakte
Formen kommen im 20. Jahrhundert auf. Das vorliegende Buch
bietet einen einzigartigen Schliissel, um diese Sprache wieder zu
verstehen.

2024

320 Seiten, 72 farbige Abbildungen
Format 21,9 x 14,3 cm, 32,00 Euro
Hardcover, gebunden

ISBN 978-3-406-82216-2

C.H. Beck Verlag
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Laurence Anholt

Kleine Geschichten von groB3en Kiinstlern
Der Beginn einer lebenslangen Liebe zur Kunst

Laurence Anholts Kinderbuch tiber gro8e Kiinstler - mit Repro-
duktionen einiger der beriihmtesten Gemalde der Welt — enthalt
neben farbenfrohen Aquarellillustrationen hochwertige Repro-
duktionen der Kiinstlergemalde, kindgerechte Kiinstlerbiogra-
fien und interaktive Fragen an die jungen Leser. Jede Geschichte
ist eng an die historischen Ereignisse angelehnt und basiert auf
umfangreichen Recherchen.

Um die Kiinstler und ihre Welten einem jungen Publikum zu-
ganglich zu machen, verwendet Anholt eine Erzéhlperspektive,
bei der die Ereignisse durch die Augen eines Kindes betrachtet
werden, das den Kinstler tatsachlich kannte. Auf diese Weise
werden die Leser durch die Geschichte gefiihrt und die Kiinst-
ler zu alltaglichen Menschen. Nebenbei werden wichtige The-
men und Werte wie Freundlichkeit, Selbstwertgefihl, Ausdauer,
Kreativitdt und Mut vermittelt. Enthalten sind Van Gogh und
die Sonnenblumen, Frida Kahlo und das mutigste Mddchen der
Welt, Cézanne und der Apfeljunge, Picasso und das Madchen mit
dem Pferdeschwanz, Claude Monet und der magische Garten,
Opa Chagall erzédhlt Geschichten, Degas und die kleine Ténzerin,
Leonardo und der fliegende Junge.

+Eine grofRartige Heranfiihrung an die Kunst ...” Fiir Kinder von 5
bis 11 Jahre und junggebliebene Erwachsene.

2024

336 Seiten, zahlreiche farbige Abbildungen
Format 20,5 x 25,6 cm, 30,00 Euro
Hardcover, Halbleinen

ISBN 978-3-8365-9723-4

TASCHEN Verlag

Recherchiert und zusammengestellt:

- Kommunikation/pf -
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Vom Himmel in die tiefsten Klifte Mir ist das Herz so froh erschrocken, Ein frommer Zauber halt mich wieder,
Ein milder Stern herniederlacht; Das ist die liebe Weihnachtszeit! Anbetend, staunend muB ich stehn;
Vom Tannenwalde steigen Diifte Ich hore fernher Kirchenglocken Es sinkt auf meine Augenlider

Und hauchen durch die Winterliifte, Mich lieblich heimatlich verlocken Ein goldner Kindertraum hernieder,
Und kerzenhelle wird die Nacht. In méarchenstiller Herrlichkeit. Ich fuhl’s, ein Wunder ist geschehn.

Theodor Storm (1817-1888)

Digitaler Fortbildungskalender:
tagesaktuell informieren und direkt anmelden
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o o .o . g A SSENARZTLICHE
Wir sind fiir Sie da. %;Eggglsg\?um

SIE ERREICHEN UNS TELEFONISCH
Mo. bis Do. 08:00 bis 17:00 Uhr Flr eine persdnliche Beratung vereinbaren
Fr. 08:00 bis 15:00 Uhr Sie bitte einen Termin.

Telefon 0351 8290-

RESSORT Ambulantes Operieren 6545 N Fachbereiche IT 6619
VERTRAGSARZTLICHE VERSORGUNG Bildgebende Diagnostik 6544 N Fachbereich Kommunikation 6611
N Fachbereich Arztregister 6561 DMP / Diabetes / Substitution 6547 kommunikation@kvsachsen.de
arztregister@kvsachsen.de Psychotherapie 6548 N Fachbereich Personal 9200
N Fachbereich Beratun 6700 personalabteilung@kvsachsen.de
9 Sonstige Vertrage / sonstige QSV 6546 R
beratung@kvsachsen.de N Fachbereich Recht 9500
i L. N Fachbereich 116 117 Sachsen 6790 recht@kvsachsen.de
Region Leipzig 6701 support116117@kvsachsen.de R
. . N Fachbereich Unternehmens- 9250
Region Nordsachsen / Leipziger Land 6702 .
entwicklung
Region Vogtland / Zwickau 6703 RESSORT projekte.prozesse@kvsachsen.de
Region Chemnitz / Erzgebirgskreis 6704 HONORAR UND VERORDNUNG N Fachbereich Vertrage 6522
Region Mittelsachsen 6705 N Fachbereich Arzneimittel / Impfstoffe 6501
Region WeiBeritzkreis / MeiRen 6706 arzneimittel@kvsachsen.de ALLGEMEINE VERWALTUNG
Region Dresden 6707 N Fachbereich Honorar- und 6603 AN DEN STANDORTEN
; T T Abrechnungssteuerung < ch it
zeﬁjloq Bautzen / Gorlitz / Sachsische 6708 honorar@kvsachsen.de emnitz
chweiz ) )
N Fachbereich Leistungsabrechnung 6595 Sekretar.lat _0371 2789-4600
Nachwuchsférderung 6323 abrechnung@kvsachsen.de allgemeineverwaltung.chemnitz@kvsachsen.de
Praxis- und Stellenbérse 6564 Plausibilitatspriifung 6594 Veranstaltungsorganisation 0371 2789-4640
Weiterbildung 6566 Formularstelle 0371 2789-4641

N Fachbereich Richtigstellung
N Fachbereich Versorgungsprojekte 6559 richtigstellung@kvsachsen.de N Dresden
versorgungsprojekte@kvsachsen.de

Antrage Kostentrager 6593 Sekretariat 0351 8828-3600
allgemeineverwaltung.dresden@kvsachsen.de

N Fachbereich Versorgungssteuerung 6577

Antrage Regelleistungsvolumen (RLV)/ 6600
versorgungssteuerung@kvsachsen.de

qualifikationsgebundene Veranstaltungsorganisation 0351 8828-3640
Forderung 6562 Zusatzvolumen (QZV) Formularstelle 0351 8828-3641
SicherstellungsmaBnahmen 6590 Notarztabrechnung 6597 N Leipzig
N Falchbereic: 2u|ahssundg 6567 Prufung arztlicher Leistungen 6599 Sekretariat 0341 2432-2600
2ulassung@kvsachsen.de Widerspriiche Honorarbescheid 6592 allgemeineverwaltung.leipzig@kvsachsen.de
RESSORT N Fachbereich Veranlasste Leistungen Veranstaltungsorganisation 0341 2432-2640
veranlasste-leistungen@kvsachsen.de
] Formularstelle 0341 2432-2641
QUALITAT/116 117 SACHSEN Heilmittel / Hilfsmittel 6503
N Fachbereich Qualitatsentwicklung 6555 Sprechstundenbedarf / Sachkosten 6502 GREMIEN
qualitaetsentwicklung@kvsachsen.de Sonstige veranlasste Leistungen 6504 hif " d h
Datengestitzte Qualitatssicherung 6551 Gesc“ aftsstelle Landesausschuss 6320
der Arzte und Krankenkassen
A Fachbereich Qualitatsforderung 6554 RESSORT ZENTRALE DIENSTE
qualitaetsfoerderung@kvsachsen.de Geschéftsstelle Erweiterter 6321
f i i Landesausschuss
Fortbildungsverpflichtung / 6549 A Fachbereich Bereitschaftsdienst 9600

bereitschaftsdienst@kvsachsen.de

Qualitatszirkel Geschiftsstelle Berufungsausschuss 6322

Qualitdtsmanagement / Hygiene 6550 ™ Fachberelch 'Du_:'gl'talmerung 6789 Geschiftsstelle Disziplinarausschuss 6420
beratung-digitalisierung@kvsachsen.de

N Fachbereich Qualitédtssicherung 6553 N Fachbereich Finanzen 6617 Geschiftsstelle Zulassungsausschuss 6567

qualitaetssicherung@kvsachsen.de

finanzen@kvsachsen.de

RUND UM DIE UHR FUR SIE VERFUGBAR R

Sie wollen eine Abwesenheit melden, sich zu einer Fortbildung anmelden oder liber Neuigkeiten informieren?
Das und mehr konnen Sie auf unserer Internetprasenz www.kvsachsen.de im Bereich ,Fir Praxen”

Eine Ubersicht iiber unsere Beratungsthemen finden Sie auch unter
www.kvsachsen.de > Fiir Praxen > Beratungsservice


https://www.kvsachsen.de/fuer-praxen/beratung-service

100.000€
FINANZSPRITZE
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SACHSE Nl und Nebenwirkungen. Wir fordern Deine
® Niederlassung mit 100.000€.

VEREINIGUNG

Jetzt bewerben auf : S
praxen-fuer-sachsen.de % KASSENARZTLICHE
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