Zulassungsausschiisse Arzte Sachsen

in der Besetzung nach 8 95 (13) SGB V (Psychotherapie)

Postfach 11 64
09070 Chemnitz

0
0
0

E-Mail: zulassung@kvsachsen.de

Antrag

auf Genehmigung oder Erweiterung

einer Berufsausubungsgemeinschaft (BAG)

Bitte wéhlen Sie lhren
Zulassungsbezirk aus:

Chemnitz
Dresden

Leipzig

Mitglieder der BAG

1. Antragssteller

Titel, Vorname, Name

LANR

Approbation / Richtlinienverfahren

Bzw. MVZ:

Name

2. Antragssteller

Arztlicher Leiter

Titel, Vorname, Name

LANR

Approbation / Richtlinienverfahren

Bzw. MVZ:

Name
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Avrztlicher Leiter


mailto:zulassung@kvsachsen.de

3. Antragssteller

Titel, Vorname, Name LANR

Approbation / Richtlinienverfahren

Bzw. MVZ:

Name Arztlicher Leiter

4. Antragssteller

Titel, Vorname, Name LANR

Approbation / Richtlinienverfahren

Bzw. MVZ:

Name Avrztlicher Leiter

5. Antragssteller

Titel, Vorname, Name LANR

Approbation / Richtlinienverfahren

Bzw. MVZ:

Name Avrztlicher Leiter

Weitere Mitglieder sind auf einem gesonderten Blatt aufzulisten.

Telefonnummer E-Mail-Adresse
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Antragstellung

Ul Beantragt wird die Genehmigung zur gemeinsamen vertragspsychotherapeutischen Tatigkeit

im Rahmen einer

O ortlichen BAG

mit Betriebstatte in:

Stral3e, Nr., PLZ, Ort

O Uberortlichen BAG

mit Hauptbetriebstétte in:

StralRe, Nr., PLZ, Ort

Ol Beantragt wird die Genehmigung zur Erweiterung einer bereits bestehenden
(1  drtlichen BAG

O Uberortlichen BAG

Rechtsform der BAG: [l (e)GbR U PartG

In der BAG bestehen Job-Sharing-Verhaltnisse:

] Ja;

Name Senior-/Juniorpartner

Name Senior-/Juniorpartner

] Nein

Der Beginn der gemeinsamen Tatigkeit erfolgt ab dem:

1 1. Quartal 1 2. Quartal 1 3. Quartal 1 4. Quartal 20

Jahr
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Antragsunterlagen

Dem Antrag sind folgende Unterlagen beizufligen:

1  von allen Mitgliedern der BAG unterschriebener Gesellschaftsvertrag

Hinweis: Die vertragsarztrechtliche Prifung des Gesellschaftsvertrages erfordert zwingend eine rechtzeitige Vorlage. Der
Gesellschaftsvertrag ist dariber hinaus bei allen gesellschaftsrechtlichen Vertragsanderungen vorzulegen.

Ul Ggf. Registerauszug (je nach Gesellschaftsform: Gesellschaftsregister bei eGbR;
Partnerschaftsregister bei PartG)

[0 Versicherungsbescheinigung gemaR 8 95e SGB Vi. V. m. § 113 Abs. 2 VVG, aus der sich
das Bestehen eines ausreichenden Berufshaftpflichtversicherungsschutzes ergibt

Hinweise zur Antragsstellung

Wann wird mein Antrag fur den ZA terminiert?

Unser Ziel ist die schnellstmégliche Bearbeitung und Abwicklung lhres Antrages. Um dies einhalten
zu kénnen bendtigen wir daher zwingend ein vollstandig ausgefllltes Antragsformular einschlie3lich
aller im Formular genannten notwendigen Unterlagen. Wir weisen darauf hin, dass unvollstandige
Antrédge nicht durch den Zulassungsausschuss genehmigt werden und unter Umstdnden zur
Ablehnung lhres Antrags fuhren kénnen.

Bitte beachten Sie, dass statusbegrindende oder statusdndernde Entscheidungen (z. B.
Zulassungen, Anstellungen, Erméachtigungen, Verlegungen, Ruhen...) nur mit Wirkung fur die
Zukunft genehmigt werden kénnen. Eine riickwirkende Genehmigung ist nicht méglich.

Bitte stellen Sie Ihren Antrag daher rechtzeitig (mind. 6-8 Wochen) vor dem geplanten
Sitzungstermin. Fur bedarfsabhangige Antrdge (z. B. Sonderbedarf, Erméchtigung) sowie die
Grindung eines MVZ gilt eine dreimonatige Antragsfrist.

Die vorstehenden Fristen gelten nicht fur Zulassungsantrage im Nachbesetzungsverfahren, bei
denen eine Ausschreibung notwendig ist, oder bei einer Entsperrung des Planungsbereichs; hier
gelten besondere Bewerbungsfristen, die den Verdffentlichungen zu entnehmen sind.

In welcher Form muss der Antrag eingereicht werden?

Der Antrag ist nach 8§ 24 Arzte-ZV, 18 Abs. 1 Arzte-ZV schriftlich zu stellen und unterschrieben in
der Geschéftsstelle des Zulassungsausschusses (entweder per Post oder E-Mail (pdf)) einzureichen.

Die sachsischen Zulassungsgremien verfolgen das Ziel vorrangig elektronischer Kommunikation. Wir
bitten daher, die Antrage vorzugsweise per E-Mail an zulassung@kvsachsen.de zu Ubermitteln.
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https://www.kvsachsen.de/fuer-praxen/zulassung-und-niederlassung/geschaeftsstelle-zulassungsausschuss
https://www.kvsachsen.de/fuer-praxen/zulassung-und-niederlassung/freie-arztsitze/oeffentliche-ausschreibungen
https://www.kvsachsen.de/fuer-praxen/zulassung-und-niederlassung/bedarfsplanung/feststellungen-des-landesausschusses-zur-versorgungssituation
mailto:zulassung@kvsachsen.de

Bitte Ubersenden Sie dieses Antragsformular sowie beizufigende Unterlagen jeweils in einer
separaten pdf-Datei.

Um zusatzlichen Verwaltungsaufwand zu vermeiden, bitten wir Sie ausdricklich auf eine
Mehrfachibermittlung zu verzichten.

Bitte beachten Sie, dass der von lhnen eingereichten Antrag an den Zulassungsausschuss und
beigefligte Unterlagen digitalisiert und nach einer entsprechenden Frist vernichtet werden. Eine
Rucksendung der Unterlagen, insbesondere von Arbeitsvertrdgen, durch die Geschéftsstelle ist
daher nicht mdglich.

Wann kann ich meine Tatigkeit aufnehmen?

Um eine rechtzeitige verwaltungsgemafle Umsetzung lhres Antrages zu gewahren, ist eine
Tatigkeitsaufnahme  grundséatzlich nur zum Monatsbeginn  mdoglich. Griindungen von
Berufsaustibungsgemeinschaften oder MVZ sind ausschlie3lich zum Quartalswechsel zulassig.

Praxismeldebdgen

Die Praxismeldebdgen missen unbedingt vor Aufnahme der Téatigkeit vollstédndig ausgefullt und an
die Geschaftsstelle des Zulassungsausschusses zuriickgesendet werden.

Ohne vorliegende Praxismeldebtgen ist keine Abrechnung méglich!

Reichen Sie die Unterlagen spatestens 2 Wochen vor Téatigkeitsaufnahme elektronisch per E-Malil
ein, um Verzégerungen zu vermeiden.

Alle aktuellen Formulare finden Sie unter: Formularcenter

Antragsgeblhr:

Fur die Antragstellung ist eine Gebihr in Héhe von 120,- € je BAG-Mitgleid zu entrichten, vgl. § 46
Abs. 1 lit. ¢) Arzte-ZV. Bei der Erweiterung der BAG entsteht die Gebiihr je Hinzutretenden. Die
Gebuihr wird mit der Antragsstellung fallig. Diese wird Ihnen gesondert in Rechnung gestellt. Nach §
38 Arzte-ZV wird liber den Antrag erst nach Entrichtung der nach § 46 Arzte-ZV zu zahlenden Gebiihr
verhandelt.

Datenschutz:

Die zur Bearbeitung Ihres Antrages erforderlichen Daten werden auf Grundlage der 88 95,98 SGB V
i. V. m. Arzte-ZV erhoben und im Rahmen der gesetzlichen Vorgaben verarbeitet.

Die Datenverarbeitung ist nach Art. 6 Abs. 1 S. 1c) DSVO fur die Aufgabenerfillung der KVS
erforderlich. Weitere Informationen zum Thema Datenschutz finden Sie unter www.kvsachsen.de.

Beratungsservice:

Haben Sie Fragen? Die Mitarbeiter der KVS beantworten lhre Fragen gern. lhre konkreten
Ansprechpartner finden Sie unter www.kvsachsen.de/fuer-praxen/beratung-service.
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https://www.kvsachsen.de/fuer-praxen/zulassung-und-niederlassung/beratung-und-service/formularcenter-zur-zulassung-und-niederlassung
https://www.kvsachsen.de/fuer-praxen/praxisorganisation/datenschutz-in-der-arztpraxis
https://www.kvsachsen.de/fuer-praxen/beratung-service

Erklarungen

Die Unterzeichner haben davon Kenntnis genommen, dass alle Zahlungen der Kassenarztlichen
Vereinigung Sachsen auf ein von ihnen zu benennendes gemeinsames Konto erfolgen.

Den Unterzeichnern ist bekannt, dass die freie Psychotherapeutenwahl trotz gemeinschaftlicher
Berufsausubung gewahrleistet sein muss.

Die Unterzeichner verpflichten sich, Anderungen bzw. die Beendigung der gemeinsamen Ausiibung
der vertragsarztlichen Tatigkeit unverziglich dem zustandigen Zulassungsausschuss mitzuteilen.
Die Unterzeichner haften fur die Folgen, die sich aus einer verspateten Mitteilung ergeben.

Den Unterzeichnern ist schlielich bekannt, dass die vorstehenden Erklarungen fur die Dauer der
gemeinsamen Austibung der vertragsarztlichen Tatigkeit gelten.

Die gemeinsame Auslibung der vertragsarztlichen Tatigkeit ist der Sachsischen Landesarztekammer
anzuzeigen.

Wir bestétigen, dass ich den Inhalt des Antrags sowie des beigefligten Anhangs mit seinen
Erlauterungen zur Kenntnis genommen habe und erkenne diesen ausdricklich als fur mich
rechtsverbindlich an. Die im Anhang aufgeflhrten Erlauterungen und Anhange sind Bestandteil
dieses Antrags.

Ort, Datum Unterschrift
Ort, Datum Unterschrift
Ort, Datum Unterschrift
Ort, Datum Unterschrift
Ort, Datum Unterschrift

Weitere Mitglieder sind auf einem gesonderten Blatt aufzulisten.
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