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Praambel

Entsprechend ihrer gesetzlichen Verpflichtung gemafl 8 73 b Abs. 4 Satz 1 SGBV in der Fassung
des Gesetzes zur Weiterentwicklung der Organisationsstrukturen in der GKV (GKV-OrgWG)
beabsichtigt die IKK, durch Vertragsschluss mit einer Gemeinschaft im Sinne des § 73 b Abs. 4
Satz 1 SGB V ihren Versicherten eine besondere hausarztliche (hausarztzentrierte) Versorgung
(,HZV") anzubieten.

Durch diesen Vertrag soll die hausarztliche Versorgung im Bezirk der Kassenarztlichen
Vereinigung Bremen (nachfolgend ,Kassenérztliche Vereinigung®) weiter optimiert und den
gesetzgeberischen Vorgaben angepasst werden. Ziel der IKK, des Hausarzteverbandes und der
HAVG gemeinsam: ,HZV-Partner®) ist eine flachendeckende, leitlinienorientierte und
qualitdtsgesicherte Versorgungssteuerung sowie eine darauf basierende Verbesserung der
medizinischen Versorgung der Versicherten der IKK. Durch die Bindung der Versicherten an einen
Hausarzt wird eine zielgenauere Leistungssteuerung erreicht. Durch die dementsprechende
Vermeidung von Doppeluntersuchungen und eine rationale und transparente Pharmakotherapie
streben die HZV-Partner die ErschlieRung von Wirtschatftlichkeitsreserven an.

Der Hausarzteverband ist der mitgliederstarkste hausarztliche Berufsverband im Bezirk der
Kassenarztlichen Vereinigung. Er vertritt als Gemeinschaft im Sinne des 8 73 b Abs. 4 Satz 1
SGB YV (,HZV-Vertrag®) mehr als die Halfte der an der hausarztlichen Versorgung im Bezirk der
Kassenarztlichen Vereinigung teilnehmenden Allgemeinarzte. Der Hauséarzteverband tbernimmt
im Rahmen dieses Vertrages die tragenden Rechte und Pflichten einer Gemeinschafti.S.v. § 73b
Abs.4 Satz 1 SGB V. Gleichwohl darf sich der Hausarzteverband zur Erfullung einzelner
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Vertragspflichten Dritter bedienen; hierzu gehéren namentlich die HAVG und ein zu
Abrechnungszwecken beauftragtes Rechenzentrum.

Die HAVG ist eine Aktiengesellschaft, die nach ihrem Satzungszweck unter anderem alle
erforderlichen Vertragsdienstleistungen im Rahmen von Vertrdgen zur hausarztzentrierten
Versorgung im Sinne von § 73 b Abs. 4 SGB V, mit Ausnahme von Abrechnungsdienstleistungen,
erbringt. Der Hausarzteverband ist Aktionar der HAVG.

Dies vorangestellt, vereinbaren die HZV-Partner das Folgende:

§1
Allgemeines

(1) Aus Grunden der besseren Lesbarkeit werden in diesem HZzZV-Vertrag Berufs- und
Funktionsbezeichnungen stets in der maskulinen Form verwendet. Die Bezeichnungen
umfassen jedoch jeweils Personen weiblichen und mannlichen Geschlechts gleichermaf3en.
Soweit auf Paragraphen oder Anlagen Bezug genommen wird, handelt es sich um solche
dieses HZV-Vertrages bzw. um seine Anlagen. Diese sind ebenfalls Bestandteil des HZV-
Vertrages.

(2) ,HZV"ist das Angebot einer besonderen hausarztlichen Versorgung fir Versicherte d er IKK
nach MalRgabe dieses HZV-Vertrages.*

(3) ,Hausarzt“ im Sinne dieses Vertrages ist ein in Bremen zugelassener Hausarzt, der die
Voraussetzungen nach 8§ 3 Abs. 1 dieses Vertrages erfillt. Unter die Definition fallen
ebenfalls durch Vertragsarzte angestellte Hausarzte gem. 8 73 Abs. 1a Satz 1 SGB V,
Hausarzte gem. § 73 Abs. la Satz 1 SGB V, die nach 8§ 24 Abs. 3 der
Zulassungsverordnung (Zweigpraxen) ermachtigt sind sowie Hausarzte gem. § 73 Abs. la
Satz 1 SGB V in Einrichtungen gem. § 95 SGB V (MVZ).

(4) ,HAUSARZT® im Sinne dieses Vertrages ist ein Hausarzt oder ein hausarztliches Mitglied
eines medizinischen Versorgungszentrums (,MVZ"), der seinen Beitritt zu diesem HZV-
Vertrag durch Abgabe einer Teilnahmeerklarung beantragt und eine Teilnahmebestatigung
gemal 8§ 4 Abs. 2 erhalten hat.

(5) ,HAUSARZTE" im Sinne dieses Vertrages sind alle an diesem HZV-Vertrag teilnehmenden
Hausérzte oder MVZ.

(6) ,HZV-Partner“sind die IKK, der Hausarzteverband sowie die HAVG.

(7) ,HZV-Versicherte®im Sinne dieses Vertrages sind die Versicherten der IKK, die von der IKK
in das HzV-Versichertenverzeichnis aufgenommen und gemafld 8 10 Abs. 2 dieses HZV-
Vertrages bekanntgegeben wurden.

(8) ,HZV-Vergutung® ist die Verglitung des HAUSARZTES fir die gemall § 11 Abs. 1 in
Verbindung mit Anlage 3 (HZV-Vergitung und Abrechnung) fir die HZV-Versicherten
erbrachten und ordnungsgemaf abgerechneten hausarztlichen Leistungen.

(9) ,Rechenzentrum®im Sinne dieses Vertrages ist die HAVG Rechenzentrum GmbH als vom
Hauséarzteverband nach 8 295 a SGB V zu Abrechnungszwecken beauftragte und in
Anlage 3 unter § 4 benannte andere Stelle.

(10) ,HAVG* im Sinne dieses Vertrages ist der Erflllungsgehilfe des Hausarzteverbandes zur
Erfullung derer vertraglicher Verpflichtungen mit Ausnahme der Abrechnung.
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(1)

(2)

©)

(4)

(5)

(6)

(7)

§2

Vertragsgegenstand

Gegenstand dieses HZV-Vertrages ist die Umsetzung der HZV fur sdmtliche Versicherte der
IKK, unabhéngig vom Alter. Mit der HZV soll die leitlinienorientierte Versorgungssteuerung
durch den HAUSARZT und eine darauf basierende Verbesserung der Patientenversorgung
flachendeckend sichergestellt werden. Das zentrale Element der HZV ist die priméarérztliche
Versorgung sowie die Koordinierung und Steuerung arztlicher Leistungen durch den
HAUSARZT.

Die Teilnahme der Versicherten an der HZV ist freiwillig. Die Versicherten kénnen ihre
Teilnahme an der HZV durch gesonderte Erklarung gegeniber der IKK gemal3 Anlage 6
(,JTeilnahme- und Einwilligungserklérung Versicherte®) beantragen.

Der Hausarzteverband organisiertdie Teilnahme des jeweiligen HAUSARZTES an der HZV
und nimmt fUr ihn die Abrechnung der HZV-Vergitung nach den 88 11 bis 15 sowie der
Anlage 3 gegenuber der IKK vor. Er istinsoweit Gesamtschuldner und Gesamtglaubiger (8
61 Satz 2 SGB X in Verbindung mit den 88 421 ff. BGB). Zur Gewahrleistung einer
vertragsgemalen Abrechnung der hauséarztlichen Leistungen ist der Hausarzteverband
gemald 8 295a Abs.2 SGB V i.V.m. 8 80 SGB X berechtigt, hierzu eine andere Stelle zu
beauftragen. Als andere Stelle i.S.v § 295a Abs. 2 SGB V i.V.m. 8 80 SGB X beauftragt der
Hausarzteverband das in Anlage 3 benannte Rechenzentrum. Der Hausarzteverband ist
daher nach MalRgabe dieses HZV-Vertrages im Zusammenhang mit dem Vertragsbeitritt des
HAUSARZTES (8 4), seiner Durchfuihrung einschlieRlich der Abrechnung (88 6 Abs. 3 und 4,
7,9, 10 Abs. 3 bis 4, 11 bis 15, 17 Abs. 7, 18, 21 und 22) und der Beendigung des HZV-
Vertrages (88 5 und 17 des HZV-Vertrages) zur Abgabe und zum Empfang von
Willenserklarungen von Hausarzten bzw. dem HAUSARZT und zur Vornahme sowie als
Adressat von rechtsgeschaftsdhnlichen Handlungen mit Wirkung fur sdmtliche HZV-Partner
bevollméachtigt und vorgesehen.

Der Hausarzteverband ist berechtigt, sich zur Erfullung seiner vertraglichen Verpflichtungen
gegeniiber der IKK sowie dem HAUSARZT, der HAVG als Erfiillungsgehilfe zu bedienen
(8 278 BGB), mit Ausnahme der Abrechnung hausarztlicher Leistungen. Diese ist durch den
Hausarzteverband zur Einhaltung der fir den Hausarzteverband geltenden vertraglichen und
gesetzlichen, insbesondere der datenschutzrechtlichen Regelungen, zu verpflichten. So weit
die HAVG im Rahmen dieses HZV-Vertrages erwahnt wird, erfolgt dies, soweit nicht — wie
insbesondere in § 14 Abs. 1 des Vertrages — ausdricklich anders geregelt, in Wahrnehmung
ihrer Funktion als Erflillungsgehilfe des Hauséarzteverbandes.

Die HAVG ist beim Vertragsbeitritt des HAUSARZTES und der Durchfiihrung dieses HZV-
Vertrages zur Abgabe und zum Empfang von Willenserklarungen und als Adressat von
rechtsgeschéaftsahnlichen Handlungen mit Wirkung fiir den Hausarzteverband berechtigt und
vorgesehen. Ausdriicklich ausgenommen sind Erklarungen der HAVG im Rahmen des § 5
Abs. 3 (Kindigung gegeniiber dem HAUSARZT), § 16 (HZV-Beirat), 8 17 (Inkrafttreten,
Vertragslaufzeit, Kiindigung), 8 18 (Vertragsanderungen), 8 19 (Schiedsklausel) sowie § 22
(Qualitatssicherung, Prifwesen) dieses HZV-Vertrages. Der Hausarzteverband ist zum
Zwecke des Abschlusses und der Durchfihrung dieses HZV-Vertrages von den
Beschrankungendes § 181 BGB befreit.

Die IKK kann sich zur Erfullung ihrer vertraglichen Verpflichtungen ebenfalls eines privaten
Dienstleisters bedienen. Néheres zur Ausgestaltung der tatsdchlichen Ablaufe bei der
Durchfihrung der HzV und der Abrechnung regeln Anlage 3 und Anlage 4
(Prozessbeschreibung).

Sofern die KV nicht bereit ist, die Organisation des Bereitschaftsdienstes (&rztlicher
Notdienst) im Auftrag der IKK zu Ubernehmen, Ubernimmt der Hausarzteverband gegen
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(1)

(2)

Aufwendungsersatz fur die IKK die Organisation des Notdienstes fur die HZV-Versicherten.
Der Aufwendungsersatz darf fur die Krankenkasse nicht hoher sein, als bei Organisation des
Notdienstes durch die KV. Der Hausarzteverband Ubernimmt nicht den
Sicherstellungsauftrag.

§3
Teilnahmevoraussetzungen und besondere Qualifikations- und
Qualitatsanforderungen fir die HZV

Zur Teilnahme an der HZV nach MalRRgabe und im rdaumlichen Geltungsbereich dieses
Vertrages sind berechtigt:

1. Alle an der hausarztlichen Versorgung gemall 8 73 Abs. 1a Satz 1 SGB V
teiinehmenden Hausarzte mit Vertragsarztsitz in Bremen, welche die in den folgenden
Abséatzen geregelten Teilnahmevoraussetzungen erfullen. Die Einzelheiten des
Vertragsbeitritts regelt § 4;

2. Durch Vertragsarzte angestellte Hausarzte gem. 8 73 Abs. 1a Satz 1 SGB V;

3. Hausérzte gem. 8 73 Abs. la Satz 1 SGB V, die nach 8 24 Abs. 3 der
Zulassungsverordnung (Zweigpraxen) ermachtigt sind;

4. Hausarzte gem. § 73 Abs. 1a Satz 1 SGB V in zugelassenen Einrichtungen gem. § 311
Abs. 2 SGB V und in Einrichtungen gem. 8 95 SGB V (MVZ).

Zur Sicherung der besonderen Qualitat der HzZV ist der HAUSARZT gegeniber dem
Hausarzteverband und der IKK bei Abgabe der Teilnahmeerklarung oder innerhalb der
jeweiligen Ubergangsfrist und wiahrend der Teilnahme an der HZV nach MaRgabe dieses
HzV-Vertrages verpflichtet, die folgenden Teilnahmevoraussetzungen zu erfiillen:

a) Teilnahme an der hausarztlichen Versorgunggemali § 73 Abs. 1 a Satz 1 SGB V;
b)  Vertragsarzt- und Praxissitz sowie Hauptbetriebsstétte in Bremen;

c) Apparative Mindestausstattung (Blutdruckmessgerat, Blutzuckermessgerat, EKG,
Spirometer mit FEV1-Bestimmung);

d) Teilnahme an allen hausérztlich relevanten strukturierten Behandlungsprogrammen der
IKK gemalRR § 137 f. SGB V ab 1. Juli 2016; Kinder- und Jugendarzte missen nur an
dem DMP Asthma teilnehmen. Einzelheiten regelt Anlage 2;

e) Ab dem ersten Abrechnungsquartal an Ausstattung mit einer gemaf 8 9 fur diesen
HZV-Vertrag zugelassenen und benannten Software (,Vertragssoftware®) nach
Anlage 1;

f) Ausstattung mit einer onlinefahigen IT und Internetanbindung in der Praxis (DSL
<empfohlen>oder ISDN ) gemal3 Anlage 1;

g) Ausstattung mit einem nach BMV-A zertifizierten Arztinformationssystem (AIS / Praxis-
Softwaresystem);

h)  Ausstattung mit einem Faxgerat (Computerfax oder Faxgerat);
i) Zustimmung zur Veroffentlichung von Name, Vorname, Praxisanschrift,

Telefonnummer des HAUSARZTES in einem offentlichen Arztverzeichnis auf der
Homepage des Hausarzteverbandes und der IKK.
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(3) Weiterhin ist der HAUSARZT gegeniiber dem Hauséarzteverband und der IKK verpflichtet, die
folgenden Qualifikations- und Qualitdtsanforderungen an die HzZV zu erflllen; weitere
Einzelheiten regelt die Anlage 2:

(4)

a)

b)

d)

Teilnahme an strukturierten Qualitatszirkeln zur Arzneimitteltherapie unter Leitung
entsprechend geschulter Moderatoren pro Jahr gemaf Abschnitt | der Anlage 2;

Behandlung nach far die hausarztliche  Versorgung entwickelten,
evidenzbasierten, praxiserprobten Leitlinien und Integration von krankheitsbezogenen
Behandlungspfaden;

Erfullung der Fortbildungspflicht nach 8§ 95d SGBV durch Teilnahme an
Fortbildungen, die sich insbesondere auf hausarzttypische Behandlungsprobleme
konzentrieren, wie patientenzentrierte Gesprachsfiihrung, psychosomatische
Grundversorgung, Palliativmedizin, allgemeine Schmerztherapie, Geriatrie und
Padiatrie;

Einfihrung eines einrichtungsinternen, auf die besonderen Bedingungen einer
Hausarztpraxis zugeschnittenen, indikatorengestiitzten und wissenschaftlich
anerkannten Qualitdtsmanagements;

Information und Motivation von HZV-Versicherten mit entsprechender Erkrankung
hinsichtlich der Teilnahme an strukturierten Behandlungsprogrammen nach § 137 lit. )
SGB V (aktive Teilnahme der Versicherten an DMP).

Ferner ist der HAUSARZT gegenuber dem Hausarzteverband und der IKK zur Behandlung
von HZV-Versicherten und dabei zu folgenden besonderen Serviceangeboten fur diese
verpflichtet:

a)

b)

d)

Angebot einer Sprechstunde in der Regel von Montag bis Freitag mit Ausnahme
gesetzlicher Feiertage in dem jeweiligen KV Bezirk. Zusatzlich ist fir berufstatige HZV -
Versicherte entweder eine Terminabendsprechstunde bis mindestens 20:00 Uhr oder
eine Terminfrihsprechstunde ab 07:00 Uhr pro Woche anzubieten. Alternativ kann
eine Terminsprechstunde am Samstag angeboten werden;

Begrenzung der Wartezeit fur HZV-Versicherte bei vorab vereinbarten Terminen auf
moglichst maximal 30 Minuten (Notfélle sind bevorzugt zu behandeln); eine taggleiche
Behandlung bei akuten Fallen wird sichergestellt; Durchfiihrung von Hausbesuchen in
notwendigen Fallen;

Uberweisung von HZV-Versicherten an Facharzte unter Beriicksichtigung des
Wirtschaftlichkeitsgebotes nach Durchfihrung der dem HAUSARZT moéglichen und
notwendigen hausarztlichen Abklarungen sowie in medizinisch notwendigen Fallen
aktive Unterstitzung der Vermittlung von zeitnahen Facharztterminen bei durch den
HAUSARZT veranlassten Uberweisungen; sollte die zeitnahe Uberweisung an einen
Facharzt in Einzelfallen nicht moglich sein, ist der HAUSARZT gehalten, die IKK zu
informieren; Naheres konnen die IKK, der Hauséarzteverband und die HAVG in einer
Anlage zu diesem HZV-Vertrag regeln;

Sammlung, Dokumentation und Ubermittlung aller fir die Diagnostik und Therapie
relevanten vorliegenden Befunde im Rahmen von Uberweisungen an den Facharz und
bei stationaren Einweisungen;

Ubergabe der patientenrelevanten Informationen und Dokumente bei einem

Arztwechsel des HZV-Versicherten innerhalb der HZV mit dessen Einverstandnis auf
Anforderung des neu gewahlten HAUSARZTES an diesen;
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(5)

f)

)

h)

)

K)

Prifung und Entscheidung, ob vor der Einweisung eines HZV-Versicherten in die
stationdre Krankenhausbehandlung ein ambulant tatiger Facharzt einzuschalten ist
(ambulant vor stationar);

Wahrnehmung der Lotsenfunktion des HAUSARZTES durch Vermeidung von
Doppeluntersuchungen und Fo6rderung ambulanter Operationen unter gezielter
Nutzung bestehender Versorgungsstrukturen;

Kostenfreies Abstempeln eines Bonusheftes, sofern Leistungen betroffen sind, die vom
HAUSARZT erbracht wurden, im zeithahen Zusammenhang mit der Erbringung;

Uberprifung des Impfstatus und gegebenenfalls Angabe einer konkreten
Impfempfehlung;

Nachhaltige Motivation der Versicherten zu einer gesundheitshewussten
Lebensfihrung;

Behindertengerechter Zugang zur Praxis bzw. Gewahrleistung einer Versorgung von
Behinderten durch die Praxis;

Praventionsangebote der Krankenkasse sind zu beriicksichtigen. Uber die Angebote
hat der HAUSARZT in geeigneter Weise zu informieren. Nicht arztliche Hilfen und
flankierende Dienste (wie zum Beispiel Hinweise auf Selbsthilfegruppen) sind in die
Behandlungsmal3nahme zu integrieren.

Zur Abwicklung der HZV ist der HAUSARZT gegentiber dem Hausarzteverband und der IKK
wie folgt verpflichtet:

a)

b)

d)

f)

Ubermittlung der nach den Vorschriften des 10. Kapitels des SGB V erforderlichen
Angaben fur die Abrechnung der nach diesem Vertrag erbrachten Leistungen an das
Rechenzentrum (vgl. § 295a Abs. 1 SGBV);

Sorgfaltige Leistungsdokumentation und Ubermittlung der Diagnosen gemafR § 295
Abs. 1 Satz 2 SGB V in Verbindung mit der jeweils aktuellen Klassifikation der
Krankheiten des Deutschen Instituts fur medizinische Dokumentation und Information
(DIMDI) und Anwendung der geltenden Kodierrichtlinien; d.h., bei Verschlisselung sind
die Zusatzkennzeichen (G, Z, V, A) anzugeben. Sofern A, V oder Z nicht zutreffen, ist
das Zusatzkennzeichen G anzugeben;

Zeitnahe Ubermittlung der zur Durchfiihrung der Aufgaben der IKK erforderlichen
schriftlichen Informationen und Ausklnfte; Naheres regelt Anlage 4;

Vornahme einer wirtschaftlichen Verordnungsweise (rationale Pharmakotherapie)
durch den HAUSARZT im Rahmen seiner Therapiefreiheit und seiner arztlichen
Verantwortung, insbesondere im Bereich der Arzneimitteltherapie, und
Bericksichtigung der von der IKK abgeschlossenen Rabattvertrage gemaf § 130 a
Abs. 8 SGB V;

Bereitstellung von begleitenden Informationen tber die HZV und die Rechte und
Pflichten der HZV-Versicherten bei einer Teilnahme an der HZV auf deren Nachfrage;

Nutzung einer Vertragssoftware gemald Anlage 1 in der stets aktuellen Version bei
Verordnungen, Uberweisungen und bei der HZV-Abrechnung gemafR den 8§ 11 bis 14
in Verbindung mit Anlage 3, sofern die Vertragssoftware diese Funktionalititen
bereitstellt;
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g) Beachtung und Nutzung der Informationen im Bereich der Arzneimitteltherapie, die
Uber eine Vertragssoftware bereitgestellt werden, im Rahmen seiner Therapiefreiheit

und arztlichen Verantwortung;

h)  Vornahme eines wirtschaftlichen Hilfsmittelmanagements durch den HAUSARZT im
Rahmen seiner Therapiefreiheit und seiner arztlichen Verantwortung, bei dem
grundsatzlich eine Verordnung von Verbrauchshilfsmitteln gemall der noch zu
vereinbarenden Anlage 2a (Wirtschaftliches Hilfsmittelmanagement) nur fir ein
Quartal erfolgen soll; bei wiedereinsatzfahigen Hilfsmitteln soll, soweit mdglich, eine
Weitergabe des Rezeptes an die IKK erfolgen; bis zur Vereinbarung der Anlage 2a ist

diese Leistung nicht verpflichtend;

i) Aktive Unterstitzung der Versorgungssteuerung durch die IKK, indem insbesondere
bei langerfristiger Arbeitsunfahigkeit oder langerfristiger hauslicher Krankenpflege
frihzeitig eine Kontaktaufnahme und Ricksprache mit der IKK erfolgen soll; Naheres
hierzu werden die IKK, der Hausérzteverband und die HAVG in einer Anlage 2b (AU-
Fallmanagement) vereinbaren; bis zur Vereinbarung der Anlage 2b ist diese Leistung

nicht verpflichtend;

)] Einhaltung des Wirtschaftlichkeitsgebotes nach den 88 12 und 70 SGB V. Leistungen,
die nicht notwendig oder unwirtschaftlich sind, dirfen von dem HAUSARZT nicht
erbracht oder veranlasst werden. Hierzu gehért auch die Aufteilung von Leistungen

ohne medizinische Griinde auf mehrere Quartale;

k)  Die fur die hausarztliche Versorgung geltenden vertragsarztlichen Verpflichtungen,
insbesondere die Richtlinien des GBA sowie die in den Bundesmantelvertragen
enthaltenen Verpflichtungen, sind auch im Rahmen der HZV einzuhalten, soweit in

diesem HZV-Vertrag keine abweichenden Regelungen getroffen sind;

) Nach Moglichkeit Nutzung des Internetportals www.arztportal.net gemal3 § 9 Abs. 3

nach den Vorgaben des Hausarzteverbandes.

(6) Der HAUSARZT soll vor Behandlungsbeginn feststellen, ob fur die Versicherten bereits eine
Teilnahme an der HZV bei einem anderen HAUSARZT besteht. Hierfur ist nach Moglichkeit
der HZV Online Key zu nutzen. Liegt eine HZV-Teilnahme bei einem anderen HAUSARZT
vor, so erfolgt die Abrechnung der fur den HZV-Versicherten erbrachten Leistungen im

Rahmen der HZV.

§4
Teilnahme des HAUSARZTES an der HZV

(1) Hausarzte konnen ihren Beitritt zu diesem HZV-Vertrag durch Abgabe einer
Teilnahmeerklarung gemaf Anlage 5 (,Teilnahmeerklédrung HAUSARZT®) nach MalRgabe
der nachfolgenden Regelungen schriftlich, was auch in einem elektronischen Format
erfolgen kann, gegeniiber dem Hauséarzteverband oder Giber ein vom Hausarzteverband zur
Verfigung gestelltes Online-Formular beantragen; die Teilnahmeerklarung HAUSARZT ist

an den Hausarzteverband zu richten. Naheres regelt Anlage 4.

(2) Liegen die Teilnahmevoraussetzungen nach 8 3 Abs. 1 bis 2 vor, bestétigt der
Hausarzteverband dem Hausarzt mit Wirkung fur alle HZV-Partner (vgl. 88 2 Abs. 3 und 5)
die Teilnahme am HZV-Vertrag durch Ubersendung einer schriftichen Bestatigung
(,Teilnahmebestatigung®). Eine Ubersendung der Teilnahmebestatigung per Fax genligt
der Schriftform. Ab diesem Zeitpunkt ist der Hausarzt als HAUSARZT verpflichtet, samtliche
Leistungen gegentber an der HZV teilnehmenden Versicherten nach Mal3gabe der Anlage 3
zu erbringen. Zugleich ist er zur Entgegennahme der ,Teilnahme- und Einwilligungserklarung

Versicherte® berechtigt. Die Einzelheiten regelt Anlage 4.
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(3) Der HAUSARZT ist nach MalRgabe der in der Teilnahmeerklarung HAUSARZT
niedergelegten Vorgaben verpflichtet, Veranderungen, die fir seine Teilnahme an der HZV
relevant sind, unverziiglich schriftlich, was auch in elektronischer Form erfolgen kann, nach
MaRRgabe der Anlage 4 anzuzeigen. Der Hausarzteverband meldet die ihm Ubermittelten
Anderungen im Rahmen der Lieferung des Verzeichnisses der HAUSARZTE (,HZV-
Arztverzeichnis®) an die IKK, die ihre Versicherten Uber relevante den HAUSARZT

betreffende Anderungen informiert.

§5
Beendigung der Teilnahme des HAUSARZTES

(1) Der HAUSARZT kann seine Teilnahme an diesem HZV-Vertrag mit einer Kiindigungsfrist
von drei Monaten zum Quartalsende schriftlich durch Erklarung gegeniiber dem
Hauséarzteverband kiindigen. Die Ubermittlung der Kiindigungserklarung kann auch per
Telefax oder in elektronischer Form erfolgen. Das Recht des HAUSARZTES zur Kiindigung
aus wichtigem Grund bleibt unberiihrt. Die HAVG ist zur Entgegennahme von
Kundigungserklarungen des HAUSARZTES fir den Hausérzteverband berechtigt (vgl. § 2

Abs. 3 und 5).

(2) Die Teilnahme des HAUSARZTES an diesem HZzZV-Vertrag wird durch den

Hausarzteverband bzw. die HAVG beendet, wenn

a) die vertragsarztliche Zulassung des HAUSARZTES ruht bzw. endet; dies gilt nicht,
wenn der HAUSARZT in ein Anstellungsverhdltnis wechselt, in welchem die

Teilnahmevoraussetzungen fir die HZV weiterhin erfullt sind;

b) derHZV-Vertrag gemald § 17 — gleich aus welchem Rechtsgrund — endet,

ohne dass es einer schriftlichen Kiindigung der Teilnahme seitens des Hauséarzteverbandes
bedarf. Die Mitteilungspflichten des HAUSARZTES nach 8§ 4 Abs. 3 dieses HZV-Vertrages

bleiben hiervon unberihrt.

(3) Der Hauséarzteverband ist berechtigt und verpflichtet, ggf. auch auf Antrag der IKK, die
Teilnahme des HAUSARZTES an diesem HZV-Vertrag gegentber dem HAUSARZT aus
wichtigem Grund mit sofortiger Wirkung nach MalRgabe der folgenden Regelungen zu
kundigen. Als wichtiger Grund gelten insbesondere die in den nachfolgenden lit. a) bis d)
geregelten Falle. Der Kindigung hat eine schriftiche Abmahnung des HAUSARZTES
voranzugehen, mit der der HAUSARZT zur Beseitigung des Verstol3es innerhalb von
mindestens vier Wochen ab Zugang der Abmahnung aufgefordert wird. Auf seinen Wunsch
kann der HAUSARZT innerhalb dieser Frist schriftlich oder miindlich gegentiber dem HzZV-

Beirat (§ 16) Stellung zu der Abmahnung nehmen.

a) Der HAUSARZT erflllt die Teilnahmevoraussetzungen gemald 8 3 Abs. 1 bis Abs. 2
oder die Qualitatsanforderungen geman § 3 Abs. 3 bis 5 nicht mehr oder nicht mehr

vollstandig.

b) Der HAUSARZT nimmt Doppelabrechnungen oder fehlerhafte Abrechnungenim Sinne
des 8 13 Abs. 2 vor, es sei denn, es handelt sich um einen Einzelfall oder ein
entschuldbares Versehen; bei nachgewiesener vorsétzlicher Doppelabrechnung kann

die Kuindigung ohne vorherige Abmahnung erfolgen.

c) Der HAUSARZT verstof3t gegen eine andere wesentliche Vertragspflicht.

wesentliche Vertragspflichten gelten insbesondere die Beachtung der Vorgaben der in

8 3 Abs. 5 k) sowie in § 6 Abs. 1 vereinbarten Pflichten.
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(4)

(5)

(1)

(2)

3)

(4)

d) Der HAUSARZT verstoB3t in erheblichem Umfang gegen die arztliche Berufsordnung;
dies muss von der zustandigen Arztekammer schriftlich festgestellt worden sein.

Die Kundigung der Teilnahme an diesem HzZV-Vertrag durch den HAUSARZT oder
gegenuber dem HAUSARZT hat keinen Einfluss auf die Wirksamkeit und das Fortbestehen
dieses HZV-Vertrages zwischen den tbrigen HZV-Partnern. 8 13 Abs. 5 bleibt unbertuhrt.

Im Falle der Beendigung der Teilnahme eines HAUSARZTES an diesem HZV-Vertrag hat
die IKK die jeweils bei diesem HAUSARZT in die HZV eingeschriebenen HZV-Versicherten
Uber die Beendigung der Teilnahme des HAUSARZTES an der HZV zu unterrichten.

86
Datenschutzrechtliche Einwilligung und Teilnahme der Versicherten an der HZV

Die Teilnahme der Versicherten der IKK an der HZV erfolgt freiwillig nach Mal3gabe der
Satzung der IKK durch eine Einwilligung zur Datenverarbeitung und Teilnahmeerklarung
am Hausarztprogramm gemaR Anlage 6 (,Teilnahme- und Einwilligungserklarung
Versicherte®). Vor Erklarung der Teilnahme wird der Versicherte tber den Inhalt des
Hausarztprogrammes und gemall 8 295a SGB V umfassend Uber die vorgesehene
Datenverarbeitung informiert und erhalt diese Information schriftlich mit Anlage 6 durch den
HAUSARZT ausgehéndigt. Mit der Einwilligung in die Teilnahme willigt der Versicherte
zugleich in die damit verbundene Datentbermittlung gemaf § 295a Abs. 1 und Abs. 2 SGB
V ein. Die Teilnahmebedingungen Versicherte regeln unter anderem die
Teilnahmemaoglichkeit sé&mtlicher Versicherter der IKK ohne Altersbegrenzung, die
datenschutzrechtlich erforderlichen Einwilligungen gemafld § 295a Abs. 1 Satz 2 SGB V
sowie die Bindung des HZzZV-Versicherten an einen HAUSARZT fur mindestens zwolf
Monate, die das Aufsuchen anderer Arzte nur auf Uberweisung durch den gewéhlten
HAUSARZT zulasst. Der HZV-Versicherte ist berechtigt, Facharzte fur Gynékologie und
Augenheilkunde sowie Kinder- und Jugendarzte direkt und ohne Uberweisung des
gewadhlten HAUSARZTES in Anspruch zu nehmen. Dasselbe gilt fir die Inanspruchnahme
im Notfall.

Teilnahmeberechtigt sind alle Versicherten der IKK classic, unabhdngig vom Alter. Ein
Anspruch von Versicherten der IKK zur Teilnahme an der HZV ergibt sich allein aus der
Satzung der IKK in Verbindung mit der Teilnahme - und Einwilligungserklarung Versicherte.
Anspriiche von Versicherten der IKK werden unmittelbar und mittelbar durch diesen HZV-
Vertrag nicht begrindet.

Der HAUSARZT ist zur Entgegennahme der datenschutzrechtlichen Einwilligung mit der
»Teilnahme- und Einwilligungserklarung Versicherte“ von Versicherten der IKK fiur die IKK
berechtigt und verpflichtet. Die enthaltenen Daten der ,Teilnahme- und
Einwilligungserklarung Versicherte mit der datenschutzrechtlichen Einwilligung werden vom
HAUSARZT nach Maligabe der Anlage 4 unverziglich und unter Beachtung der im
nachfolgenden Absatz 4 geregelten Frist an die in Anlage 4 benannte Stelle weitergeleitet.

Durch die Abgabe seiner ,Teilnahme- und Einwilligungserklarung Versicherte“ nimmt der
Versicherte mit Wirkung fur das auf das Datum der Abgabe der ,Teilnahme- und
Einwilligungserklarung Versicherte* folgende Abrechnungsquartal an der HZV teil, wenn die
» 1 eilnahme- und Einwilligungserklarung Versicherte® bis spatestenszum 1. Kalendertag des
2. Monats vor Beginn eines Abrechnungsquartals bei der in Anlage 4 benannten Stelle
eingegangen ist (1. Februar, 1. Mai, 1. August, 1. November) bzw. spatestens am 10.
Kalendertag des 2. Monats vor Beginn eines Abrechnungsquartals bei der IKK eingegangen
ist und die IKK den Versicherten in das HzV-Versichertenverzeichnis (,HZV-
Versichertenverzeichnis) gemall § 10 Abs. 2 aufgenommen hat. Gehen die
Versicherteneinschreibedaten spater bei der IKK ein oder wird die Bereinigung fir den
Versicherten durch die KV abgelehnt, verschiebt sich der Beginn der Teilnahme um
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(1)

(2)

(1)

mindestens ein Quartal. Fur das weitere Verfahren der Einschreibung gelten die Vorgaben
der Anlage 4. Die IKK ist zur Kiindigung der Teilnahme von HZV-Versicherten an der HZV
bei Vorliegen der Kindigungsvoraussetzungen gemaf3 den in der ,Teilnahme- und
Einwilligungserklarung Versicherte* genannten Bedingungen berechtigt.

87
Organisation der Teilnahme der Hausarzte an der HZV

Der Hausarzteverband organisiertals Gemeinschaftim Sinne des 8§ 73 b Abs. 4 Satz 1 SGB
V die Teilnahme der Hausarzte nach MalRgabe dieses HZV-Vertrages, fuhrt die HZV durch
und erfillt in diesem Zusammenhang folgende Aufgaben gegeniber der IKK und dem
HAUSARZT; weitere Einzelheiten regelt Anlage 4:

a) Bekanntgabe des HzZV-Vertrages und Erlauterung der Moglichkeiten zur Teilnahme an
dem HzV-Vertrag in seinen Veroffentlichungsorganen;

b)  Entgegennahme der Teilnahmeerklarungenvon Hausarzten;

c)  Prafung und Dokumentation der Teilnahmevoraussetzungen anhandder Angaben in
der Teilnahmeerklarung sowie stichprobenartige Uberprifung des Fortbestehens der
Teilnahmevoraussetzungen des HAUSARZTES (8§ 3 Abs. 2);

d) Anlass- und stichprobenbezogene Uberpriifung der Qualifikations- und
Qualitatsanforderungen sowie der Serviceangebote (8§ 3 Abs. 3 und 4);

e) Pflege wund Bereitstellung des HZV-Arztverzeichnisses sowie regelmallige
elektronische Versendung des HZV-Arztverzeichnisses an die IKK;

f) Information des HAUSARZTES Uber die in Anlage 2 naher bezeichneten
Fortbildungsveranstaltungen im Sinne des 8§ 3 Abs. 3 ¢) und Erfassung der Teilnahme
des HAUSARZTES;

g) Entgegennahme von Kiindigungen von HAUSARZTEN zur Beendigung ihrer
Teilnahme an der HZV und Information der IKK tber die Beendigung;

h)  Durchfiuhrung der Abrechnung der HZV-Vergutung des HAUSARZTES gemald
§ 295a Abs. 2 SGB V nach Mal3gabe der 88 11 bis 15 dieses HZV-Vertrages sowie
seiner Anlage 3;

i) Bereitstellung eines Internetportals www.arztportal.net zur Eigenverwaltung der
Teilnahme am HZV-Vertrag und Abruf von Dokumenten.

Der Hausarzteverband wirkt darauf hin, dass Leistungen der HAUSARZTE vertragsgeman
erbracht werden. Der Hauséarzteverband tibernimmt nicht den Sicherstellungsauftrag geman
8§75 Abs. 1 SGB V und erbringt selbst keine arztlichen Leistungen. Die medizinische
Verantwortung fir die Behandlung der HZV-Versicherten verbleibt bei dem behandelnden
HAUSARZT. Dieser erbringt seine arztlichen Leistungen gegeniiber den HZV-Versicherten
selbst und in eigener Verantwortung im Einklang mit der arztlichen Berufsordnung, nach
Mal3gabe des Behandlungsvertrages und seiner arztlichen Sorgfaltspflicht.

§8
Vertretung und Nicht Vertragskonforme Inanspruchnahme

Der HAUSARZT st verpflichtet mindestens einen Vertreterarzt gegeniber den HZV-
Versicherten zu benennen, der als HAUSARZT an der HzV teilnimmt und den die HZV-
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(2)
(3)

(4)

(5)

(6)

(1)

(2)

(3)

(4)

Versicherten in Vertretungsfallen im Sinne von § 32 Abs. 1 Satz 2 Arzte-ZV in Anspruch
nehmen kdnnen.

Die Vertretungen mussen innerhalb dieses HZV-Vertrages organisiertwerden.

Sollte ein HAUSARZT nicht in der Lage sein einen Vertreterarzt vor Ort zu benennen, der
ebenfalls an der HZV der IKK teilnimmt, so ist er verpflichtet dies unter Angabe der Griinde
und eines alternativen Vertretungsarztes der HAVG mitzuteilen. In diesen Fallen fuhrt die
HAVG eine Klarung mit der IKK herbei. Naheres hierzu regeln die Vertragspartner in einem
Fachkonzept.

Bei Auffalligkeiten ist die HAVG berechtigt und verpflichtet, den HAUSARZT zur Benennung
seiner Vertreterarzte gegeniuber der HAVG aufzufordern.

Die HZV-Partner sehen es als ihre Aufgabe an, zu beobachten, ob und in welchem Umfang
teiinehmende Versicherte, entgegen den vertraglichen Regelungen, nicht an der HZV
teilnehmende Hausérzte aufsuchen. Zur Reduzierung solcher Fehlkontakte werden sich die
HzV-Partner Uber geeignete MalRnahmen verstandigen. Die Vertragspartner gehen dabei
davon aus, dass mit den im Vertrag vorgesehenen Malnahmen der Umfang der
Fehlkontakte durch eingeschriebene Versicherte verringert wird; ein Fehlkontakt ist eine
Inanspruchnahme von anderen Hausérzten sowie von Fachérzten ohne Uberweisung durch
den HZV-Versicherten.

Als eine geeignete und wirksame Maflinahme zur nachhaltigen Absenkung von Kosten einer
nicht-vertragskonformen Inanspruchnahme vereinbaren die Vertragspartner die optionale
Anwendung des sog. ,HZV Online Key“, da hierdurch auf einfache und effektive Weise
festgestellt werden kann, ob der jeweilige Patient eingeschrieben ist und einen anderen
HZV-Hausarzt gewahlt hat. Naheres wird in Anlage 1 geregelt.

§9
Technische Anforderungen / Software (Vertragssoftware) / Arztportal

Anforderungen an die Vertragssoftware zur Durchfiihrung der HZV (Verwaltung) sowie zur
Abrechnung tiber die Vertragssoftware ergeben sich aus Anlage 1. Uber weitere Vorgaben
an die Vertragssoftware, insbesondere hinsichtlich der Unterstitzung bei Verordnungen und
Uberweisungen durch den HAUSARZT im Sinne einer rationalen Pharmakotherapie (§ 3
Abs. 5 d) einigen sich der Hauséarzteverband, die IKK sowie die HAVG innerhalb einer Frist
von drei Monaten nach Vertragsschluss; sie werden dabei eine mdglichst zligige Einigung
und Umsetzung der Anforderungen fordern. Eine Erweiterung oder Erganzung der
Vertragssoftware um weitere spezifische Versorgungsangebote, MaRnahmen oder Projekte
der IKK kann gemeinsam mit den Vertragspartnern in Betracht gezogenwerden.

Die Vertragssoftware ist vor ihrer Benennung als Vertragssoftware gemall demin Anlage 1
geregelten Verfahren zuzulassen.

Die Krankenkasse und der Hausérzteverband verpflichten sich im Ubrigen, selbst oder durch
ihre Erflllungsgehilfen IT-Systeme vorzuhalten und zu verwenden sowie auf dem fir die
Vertragsumsetzung erforderlichen Stand der Technik zu halten oder halten zu lassen, mit
deren Hilfe sie ihre vertraglichen Pflichten erfiullen kénnen und bei deren Auswahl und
Nutzung sie als vertragliche Nebenpflicht sicherstellen, dass der andere Vertragspartner die
Daten weiterverarbeiten kann.

Das vom Hausarzteverband zur Verfigung gestellte Arztportal (,arztportal.net”) bietet den
Online-Service zur Verwaltung und Pflege der Stammdaten (z. B. Adressdaten,
Zusatzqualifikationen) und des Fortbildungskontos des HAUSARZTES. Der Abruf von
vertraulichen Vertragsdokumenten (z. B. Abrechnungsnachweise, Informationsbriefe
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(1)

(2)

(3)

(4)

(1)

(2)

(3)

(4)

(5)

Patiententeilnahmestatus) kann von den im Arztportal angemeldeten und fir das
verschlisselte Verfahren registrierten Nutzern erfolgen.

8§10
Verwaltungsaufgaben der IKK zur Durchfihrung der HZV

Die IKK ist verpflichtet, inre Versicherten in geeigneter Weise umfassend tber Inhalt und Ziel
der HZV sowie Uber die jeweils wohnortnahen HAUSARZTE zu informieren.

Die IKK fuhrt das Verzeichnis der teilnehmenden und ausgeschiedenen HZV-Versicherten
(,HZV-Versichertenverzeichnis®). Sie gleicht die ihr nach MalRgabe von § 6 Abs. 3 und
Anlage 4 Ubermittelten Versicherteneinschreibedaten gegenihren Versichertenbestand und
gegen das ihr jeweils vorliegende aktuelle HZV-Arztverzeichnis ab. Dieses enthalt den
jeweils gewdhlten HAUSARZT und weitere Angaben gemal} Anlage 4. Die IKK ist
verpflichtet, dem Hausarzteverband das jeweils aktuelle HZV-Versichertenverzeichnis als
Grundlage der Versorgung und Abrechnung bis zum 4. Tag des letzten Monats vor Beginn
des jeweiligen Abrechnungsquartals zu Gbermitteln (4. Marz, 4. Juni, 4. September und 4.
Dezember).

Die von der IKK in dem HZV-Versichertenverzeichnis genannten Versicherten gelten mit der
Ubermittlung des HZV-Versichertenverzeichnisses an den Hausarzteverband mit Wirkung fiir
den HAUSARZT als eingeschrieben. Arztliche Leistungen gegeniiber den in dem HZV-
Versichertenverzeichnis genannten Versicherten sind in dem auf den Zugang dieser
Mitteilung beim HAUSARZT folgenden Quartal grundsatzlich HZV-vergitungsrelevant im
Sinne der Anlage 3 und durfen danach abgerechnet werden.

Die IKK wird dem Hausérzteverband die in den Anlagen 1 und 4 vorgesehenen, fir die
Durchfuhrung der HZV notwendigen, Informationen zur Verfiigung stellen.

§11
Anspruch des HAUSARZTES auf die HZV-Vergitung

Der HAUSARZT hat gegen die IKK einen Anspruch auf Zahlung der Vergutung fur die nach
Mal3gabe des § 12 sowie der Anlage 3 vertragsgemal fir die HZV-Versicherten erbrachten
und ordnungsgemal abgerechneten hausarztlichen Leistungen (,HZV-
Vergutungsanspruch®). Die HZV-Vergutung ist innerhalb der in Anlage 3 geregelten
Zahlungsfrist fallig.

Durch die Teilnahmeerklarung erkennt der Hausarzt an, dass seine Anspriche auf
Auszahlung der HzZV-Vergitung nach Ablauf von zwolf Monaten verjahren. Diese Frist
beginnt mit dem Schluss des auf das Quartal folgenden Quartals, in dem der HAUSARZT die
abzurechnende Leistung vertragsgemal’ erbracht hat.

Die IKK leistet als Bestandteil der HZV-Vergutung drei monatliche Abschlagszahlungen pro
Quartal. Die Hohe der Abschlagszahlungen bemisst sich nach den in § 14 Abs. 3 und in
Anlage 3 in der jeweils gultigen Fassung getroffenen Bestimmungen. Die Zahlung erfolgt
monatlich jeweils zum 1. Kalendertag fur den Vormonat (z. B. fur das 1. Quartal: 1. Februar,
1. Mérz, 1. April; z. B. fur das 2. Quartal: 1. Mai, 1. Juni, 1. Juli, usw.).

Kommt die IKK mit der Auszahlung der HZV-Vergitung nach Mal3gabe dieses § 11 sowie
der Anlage 3 in Verzug, ist der Betrag der dem jeweiligen HAUSARZT geschuldeten HZV-
Vergutung gemall § 288 Abs. 2 BGB zu verzinsen. Die Geltendmachung eines weiteren
Verzugsschadens bleibt unberihrt.

Die Vergutungsverpflichtung der IKK nach dem vorstehenden Absatz 1 und ein
Vergutungsanspruch des HAUSARZTES entstehen erst ab dem Zeitpunkt, ab dem mit der
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zustandigen Kassenérztlichen Vereinigung eine Bereinigungsregelung nach § 73b Abs. 7
SGB V zu diesem HZV-Vertrag getroffen wurde oder das zustdndige Schiedsamt den zu
bereinigenden Behandlungsbedarf festgelegt hat, wonach die IKK von ihrer
Zahlungsverpflichtung gegenliber der Kassenérztlichen Vereinigung durch diesen HZV-
Vertrag insoweit befreit ist. Die IKK ist verpflichtet, unverztiglich nach Inkrafttreten des HZV-
Vertrages eine Bereinigungsregelung mit der Kassenarztlichen Vereinigung anzustreben.
Sofern eine Einigung der IKK mit der Kassendarztlichen Vereinigung Uber eine
Bereinigungsregelung nicht zu Stande kommt, ist die IKK verpflichtet, im Anschluss an die
Nicht-Einigung unverziiglich das Schiedsamt anzurufen. Bis zu dem Zeitpunkt, zu dem die
Vergutungsverpflichtung nach Satz 1 in Kraft tritt, ist der HAUSARZT von seinen
vertraglichen Verpflichtungen nach § 3 dieses Vertrages freigestellt. Er ist solange
berechtigt, Leistungen fiir Versicherte der IKK gegentber der zustandigen Kassenarztlichen
Vereinigung abzurechnen. Die Verpflichtung zur Einschreibung von Versicherten nach 8 6

Abs. 3 bleibt unberihrt.

(6) Die Regelung der HZV-Vergitung gemal Anlage 3 und die Pflichten gemalR den 88 11 bis
15 sowie gemall § 3 Abs. 3 bis 5 treten — unbeschadet der Regelung in Absatz 5 —
spatestens am 1. Juli 2016 in Kraft. Die Anlage 3 gilt zunachst bis zum 31. Dezember 2022.
Einigen sich die IKK und der Hausarzteverband bis spatestens 30. September 2022 nicht
uber eine Anderung der Vergitungsregelung gemalR Anlage 3, gilt die bisherige

Vergutungsregelung — eine Weitergeltung des HZV-Vertrages vorausgesetzt — fort.

(7) Neue Vergiutungstatbestande, die sich ausschlie3lich zugunsten des HAUSARZTES
auswirken, kdnnen jederzeit durch Einigung der IKK mit dem Hausérzteverband mit Wirkung
fur sdmtliche HZV-Partner geregelt werden. Der Hausarzteverband und die IKK werden den
Ubrigen HZV-Partnern solche neuen Vergltungstatbestéande und den vereinbarten Beginn
ihrer Wirksamkeit unter Bertcksichtigung der Interessen des HAUSARZTES und einer

angemessenen Vorlauffrist schriftlich mitteilen.

(8) Einigen sich die IKK und der Hausarzteverband uber eine Anderung der Vergiitungsregelung
gemald Anlage 3, die nicht Absatz 7 unterfallt, teilen der Hausarzteverband und die IKK dem
HAUSARZT den vereinbarten Beginn einer solchen Regelung ebenfalls unter
Bericksichtigung der Interessen des HAUSARZTES und einer angemessenen Vorlauffrist
mit. Ist der HAUSARZT mit der Anderung nicht einverstanden, kann er den Anderungen
nach MalRgabe der in 8 18 Abs. 3 getroffenen Regelungen widersprechen. Macht der
HAUSARZT von seinem Widerspruchsrecht keinen Gebrauch bzw. rechnet er seine
Leistungen weiterhin gegeniiber dem Hausérzteverband ab, gelten die Anderungen der
Vergutungsregelung als genehmigt. Auf diese Folge wird der Hausarzteverband den
HAUSARZT in der Teilnahmeerklarung HAUSARZT sowie bei Bekanntgabe der neuen

Vergutungsregelung ausdricklich hinweisen.

§12
Abrechnung derim Rahmen des HZV-Vertrages erbrachten Leistungen

(1) Far die Abrechnung der im Rahmen dieses HZV-Vertrages erbrachten Leistungen ist der
HAUSARZT befugt, die nach den Vorschriften des 10. Kapitels des SGB V erforderlichen
Angaben an das vom Hauséarzteverband beauftragte Rechenzentrum als beauftragte andere
Stelle im Sinne des § 295a Abs. 1 und 2 SGB V zu uUbermitteln. Das Abrechnungsverfahren
umfasst die Abrechnungsprifung und Erstellung einer Quartalsabrechnung des HZzV-

Vertrages fir die IKK, den Hausarzteverband und den HAUSARZT mit

Hauptprozessschritten Datenannahme der Abrechnungsdaten des Hausarztes, Validierung

der Abrechnungsdaten, Erstellung und Versand der Abrechnungsdatei
Korrekturverfahren, Datenannahme der Abrechnungsantwort, Erstellung der

Abrechnung und der Auszahlungsdatei sowie Bereitstellung der Abrechnungsnachweise fur

den HAUSARZT in Papierform oder online Gber www.arztportal. net.
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(2) Weitere Einzelheiten des Abrechnungsverfahrens regelt Anlage 3.

§13
Erganzende Abrechnungsmodalitaten

(1) Der HAUSARZT hat der IKK Uberzahlungen nach MaRgabe der Anlage 3 zu erstatten. Eine
Uberzahlung ist jede Auszahlung der IKK, die, z.B. wegen fehlerhafter Abrechnung, den
Anspruch des HAUSARZTES auf HZV-Vergiitung Ubersteigt (,Uberzahlung“). Eine
Uberzahlung ist aul3erdem der Betrag, um den die fiir ein Abrechnungsquartal geschuldete
HzV-Vergltung gemal § 11 Abs. 1 den Betrag der Abschlagszahlungen an den HAUSARZT

fur dieses Abrechnungsquartal nach 8 11 Abs. 3 unterschreitet.

(2) Leistungen, die gemald Anlage 3 vergutet werden (,HZV-Leistungen*), darf der HAUSARZT
nicht zusatzlich gegeniber einer Kassendarztlichen Vereinigung abrechnen
(,Doppelabrechnung®). Als Doppelabrechnung gilt es auch, wenn die HZV-Leistungen nicht
vom Betreuarzt, sondern durch einen anderen Arzt innerhalb der BAG/des MVZ
(Stellvertreterarzt) erbracht und zusatzlich gegentuber einer Kassenéarztlichen Vereinigung
abgerechnetwerden. Eine Doppelabrechnung kann zu einem Schaden der IKK fihren. Der

HAUSARZT hat einen solchen Schaden nach MalRgabe der 88 249 ff. BGB zu ersetzen.

(3) Die IKK ist gegeniiber dem HAUSARZT berechtigt, den Betrag der Uberzahlung bzw. einen
Anspruch nach dem vorstehenden Absatz 2 Satz 3 gegeniber dem HZzV-
Vergutungsanspruch des jeweiligen HAUSARZTES in den auf die Zahlungsaufforderung
folgenden Abrechnungszeitrdumen zu verrechnen. Die Details zu einem Anspruch gemaf
Absatz 2 Satz 3 regeln die Vertragspartner in einem gesonderten Fachkonzept. Die IKK hat
die Aufrechnungserklarung gegeniber dem Hausarzteverband mit Wirkung fir den
HAUSARZT abzugeben und entsprechend den Vorgaben tber die Abrechnungsriige gemaf

Anlage 3 zu erlautern.

(4) Die IKK darfvon dem sich aus der letzten Abrechnung vor Beendigung des HZV- Vertrages
ergebenden Anspruch des HAUSARZTES auf HzZV-Vergitung 10 % zur Sicherung von
Ruckzahlungsanspriichen wegen Uberzahlungen und Schadensersatzanspriichen wegen
Doppelabrechnungen einbehalten (,Sicherungseinbehalt®). Nach Ablauf von zwolf Monaten
nach Ubermittlung des letzten Abrechnungsnachweises wird der Sicherungseinbehalt, sofern
der Anspruch auf Auszahlung des Sicherungseinbehalts nicht infolge einer Verrechnung
bereits erloschen ist, an den HAUSARZT iiber die HAVG ausgezahlt. Dariiber hinaus
bestehende vertragliche und gesetzliche Rickzahlungs- und Schadensersatzanspriche

bleiben unberihrt.

(5) Die 88 11 bis 15 in Verbindung mit der Anlage 3 gelten auch nach Beendigung des HZV-
Vertrages mit Wirkung fir die HZV-Partner fort, bis die HZV-Vergltung des HAUSARZTES

vollstdndig abgerechnet und ausgezahlt ist.

§14
Auszahlung der HZV-Vergitung

(1) Die IKK zahlt die HZV-Vergltung mit befreiender Wirkung an den Hausarzteverband. Der
Hausarzteverband ist berechtigt und verpflichtet, die HZV-Vergutung von der IKK entgegen
zu nehmen und zu Abrechnungszwecken getrennt von ihrem sonstigen Vermdgen zu

verwalten; sie bedienen sich insoweit der HAVG als Zahlstelle.

(2) In Hohe der jeweiligen Zahlung tritt Erfillung gegentber dem HAUSARZT ein (8 362 BGB).
Die Zahlung erfolgt unter dem Vorbehalt einer Abrechnungskorrektur nach 8 13 i.V. mit

Anlage 3.
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(3) Die HAVG ist als Zahlstelle des Hausarzteverbandes berechtigt und gegeniber dem
Hausarzteverband verpflichtet, die von der IKK erhaltene Zahlung an den HAUSARZT zum
Zwecke der Honorarauszahlung der HZV-Vergitung nach § 11 Abs. 1 gemal den Vorgaben
der Anlage 3 weiterzuleiten; § 15 dieses HZV-Vertrages bleibt unberihrt. In den Féllen des 8§
13 Abs. 3 S. 1ist die HAVG als Zahlstelle abweichend von § 13 Abs. 3 S. 1 berechtigt, den
Anspruch des HAUSARZTES auf Auszahlung der HZV-Vergitung um den Betrag der
Uberzahlung gegeniiber der Krankenkasse bei den folgenden Abrechnungszeitraumen zu
mindern. Dies umfasst auch das Recht der HAVG aus den seitens der IKK gemafR § 11 Abs.
3 zu leistenden Abschlagszahlungen in Abstimmung mit der IKK Ruckstellungen bis zu einer

Hbhe von 3 € je Versicherten/Monat zu bilden.

8§15
Verwaltungskostenpauschale

(1) Der HAUSARZT ist verpflichtet, fur die Organisation und Durchfiilhrung der HZV eine
Verwaltungskostenpauschale in Hohe des aus der Teilnahmeerklarung HAUSARZT
ersichtlichen Prozentsatzes (inklusive gesetzlicher Umsatzsteuer) seiner HZV-Vergitung
(,Verwaltungskostenpauschale®) an den Hausarzteverband als Gesamtglaubiger zu

zahlen.

(2) Die HAVG hat ihrerseits gegenlber dem Hausarzteverband einen Anspruch auf Zahlung
einer Vergiltung in Hohe der von dem HAUSARZT nach Absatz 1 dieses 8§ 15 zu zahlenden
Verwaltungskostenpauschale (inklusive gesetzlicher Umsatzsteuer). Zur Abkirzung der
Zahlungswege verrechnet die HAVG als Erfullungsgehilfe des Hausarzteverbandes de ssen
Anspruch auf die Verwaltungskostenpauschale nach demvorstehenden 8 15 Abs. 1 mit dem
Auszahlungsbetrag der HZV-Vergitung nach demvorstehenden § 14 Abs. 3 und behalt die
Verwaltungskostenpauschale ein. Die HAVG ist sodann berechtigt, sich zur Erfiillung ihres
Anspruches gemal Satz 1 dieses 8§ 15 Abs. 2 aus dem Einbehaltenen zu befriedigen. Die
Satze 1 und 2 dieses Absatzes begriinden einen eigenen vertraglichen Anspruch der HAVG,

dem nur unstreitige Gegenrechte entgegengehalten werden dirfen.

(3) Der Hauséarzteverband sowie die HAVG erbringen ihre Leistungen gemaR diesem HZV-

Vertrag fur die IKK kostenfrei; ein etwaiger Anspruch aus 8§ 670 BGB ist ausgeschlossen.

816
HZV-Beirat

(1) Die Durchfihrung dieses HZV-Vertrages wird von einem HZV-Beirat begleitet. Der HZV-
Beirat setzt sich aus Vertretern der IKK und gemeinsamen Vertretern der
Hausarzteverbande, die Mitglied im Deutschen Hausarzteverband e.V. sind und einen
inhaltsgleichen Vertrag mit der IKK geschlossen haben, zusammen. Naheres wird durch die
Geschaftsordnung, die sich der HZV-Beirat gibt, bestimmt. Der HZV-Beirat soll
anlassbezogen einberufen werden. Er muss einmal im Kalenderjahr einberufen werden. Er
ist auf Antrag eines Vertragspartners einzuberufen. Uber die Besetzung des HZV-Beirates

verstandigen sich die Vertragspartner.

(2) Der HzV-Beirat hat insbesondere folgende Aufgaben:

a) Bewertung und Unterbreitung von Vorschlagen zur Weiterentwicklung der

Vertragsinhalte und Vertragsprozesse,;

b) Empfehlungen zur Kindigung gegeniber einem HAUSARZT aus wichtigem Grunde

nach Stellungnahme des HAUSARZTES nach 8 5 Abs. 3;

c) Empfehlungen zur Auswahl von Behandlungsleitlinien gemaf Anlage 2;
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(1)

(2)
(3)

(4)

d) Empfehlungen zur Aufnahme von weiteren Versorgungsmodulen in die
Vertragssoftware; die Umsetzung erfolgt gemafld Anlage 1;

e) Abstimmung der Offentlichkeitsarbeit;

f) Festlegung von qualitats- und effizienzsteigernden MalRnahmen (unter anderem
Evaluation nach § 23);

g) Abstimmung von geeigneten MalRhahmen zur Klarung von Einzelfallen der
Vertretungsregelung nach § 8;

h) Grundsatzliche Klarung, wie Falle, in denen HZV-Versicherte einen anderen als ihren
HAUSARZT aufsuchen, vermiedenwerden konnen;

i) Grundsatzliche Klarung, wie Falle, in denen der HAUSARZT ohne Vorsatz einen
anderen als den vertraglich vereinbarten Abrechnungsweg wahlt, vermieden werden
kénnen;

j) Entwicklung und Bewertung von Mal3nahmen zur Verzahnung der hausarztzentrierten
Versorgung mit anderen angebotenen Vertragen der IKK beziehungsweise anderen
MaRRnahmen oder Projekten, durch die die Versorgung der Versicherten optimiert wird.

§17
Inkrafttreten, Vertragslaufzeit, Kiindigung

Der Vertrag in der Fassung der 4. Anderungsvereinbarung vom 09.11.2020 tritt am
01. Juli 2020 in Kraft. Mit Inkrafttreten des HZV-Vertrages sind die Teilnahme des
HAUSARZTES nach § 4 sowie die Einschreibung von Versicherten durch den HAUSARZT
nach 8 6 Abs. 3 zulassig. 8 11 Abs. 5 und 6 bleiben unberihrt.

Die Laufzeit dieses HZV-Vertrages ist unbefristet.

Der HZV-Vertrag kann von der IKK, dem Hausarzteverband oder der HAVG ordentlich mit
einer Frist von sechs Monaten zum Halbjahres- oder Jahresende gekindigt werden.

Es gelten die gesetzlichen Regelungen gemal § 73b SGB V Abs. 5a Uber die Fortgeltung
bzw. den Abschluss eines Anschlussvertrages. Kommt nach ordentlicher Kiindigung des
HZV-Vertrages gemadll dem vorstehenden Absatz 3 einen Monat vor Ablauf der
Vertragsrestlaufzeit ein HZV-Vertrag zwischen der IKK und dem Hauséarzteverband nicht
zustande, ist der Hausérzteverband berechtigt, innerhalb der verbleibenden Vertragslaufzeit
gegenuber der IKK ein Schiedsverfahren gemal § 19 dieses HZV-Vertrages mit dem Ziel
einer Entscheidung tiber die Fortgeltung oder Anderung des HZV-Vertrages einzuleiten. Wird
ein Schiedsverfahren eingeleitet, gelten die Bestimmungen dieses HZV-Vertrages fort, bis in
diesem Schiedsverfahren Uber die Fortgeltung des Vertrags entschieden bzw. bis eine
Entscheidung tUber die Anpassungdes Vertrags finanzwirksam geworden ist. Das Recht zur
Kiindigung aus wichtigem Grund bleibt unberuhrt. Als wichtiger Grund gilt insbesondere

a) der VerstoR der IKK oder des Hausarzteverbandes gegen eine ihnen nach diesem
Vertrag obliegende wesentliche Verpflichtung, der nichtinnerhalb eines Monats nach
Zugang einer schriftlichen Aufforderung durch die IKK oder den Hausarzteverband, je
nachdem gegentuberwelcher Partei die entsprechende Verpflichtung besteht, beseitigt
wird;

b) eine Anderung gesetzlicher Grundlagen, der Rechtsprechung oder im Falle
bestandskréaftiger oder sofort vollziehbarer behdordlicher, insbesondere
aufsichtsrechtlicher MaRnahmen, die dazu fihren, dass der HZV-Vertrag nicht mehr in
der zum Zeitpunkt der Anderung geltenden Fassung durchgefiihrt werden kann, und
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(5)

(6)

(7)

(1)

(2)

(3)

(4)

sofern dieses Hindernis nicht durch das in § 18 vorgesehene Verfahren beseitigt
werden kann. Soweit das Ergebnis nach Satz 1 dieser lit. b) nur abtrennbare Teile
dieses HZV-Vertrages oder seiner Anlagen betrifft, ist auch eine teilweise Kiindigung
dieser abtrennbaren Teile mdglich, sofern eine Anpassung gemaf § 18 oder § 24 Abs.
3 dieses HZV-Vertrages nicht moglich ist.

Die Kiindigung des HZV-Vertrages durch die IKK oder durch den Hausarzteverband beendet
den HzZV-Vertrag mit Wirkung fur sdmtliche HZV-Partner nach MalRgabe dieses § 17.

Im Falle der Kundigung der HAVG ubernimmt der Hausarzteverband die Aufgaben der
HAVG nach diesem HZV-Vertrag als Gesamtschuldner solange selbst, bis er einen neuen
Erfullungsgehilfen ausgewahlt hat. Ein Vertragsbeitritt des neu gewahlten Erfullungsgehilfen
bedarf der Zustimmung der IKK, die diese nur aus wichtigem Grunde verweigern darf. Der
Hausarzteverband handelt bei der Auswahl des neuen Erfiillungsgehilfen und Zustimmung
zum Vertragsbeitritt mit Wirkung fur die HAUSARZTE.

Die Kiindigung muss jeweils schriftlich erfolgen und wird mit Zugang bei den jeweils anderen
HzV-Partnern mit Ausnahme der HAUSARZTE wirksam. Der Hausarzteverband informiert
den HAUSARZT uber eine nach 8§ 17 erklarte Kindigung; die IKK informiert die HZV-
Versicherten.

§18
Verfahren zur Vertragsanderung

Die IKK und der Hausarzteverband sind gemeinsam berechtigt und im Falle des 8 17 Abs. 4
lit. b) verpflichtet, diesen HzZV-Vertrag mit Wirkung fur alle Gbrigen HzV-Partner mit
angemessener Vorlauffrist nach Mal3gabe der folgenden Absétze 2 und 3 zu andern, sofern
und soweit es die Umsetzung der HZV nach diesem HZV-Vertrag zwingend erfordert.

Bei Anpassung/Anderung des EBM und/oder des Honorarverteilungsvertrages und/oder bei
Anderung/Anpassung der Klassifikation der Krankheiten des Deutschen Instituts fiir
medizinische Dokumentation und Information (DIMDI) — insbesondere sofern Diagnosen
chronisch kranker Patienten im Sinne der Anlage 3 betroffen sind - sind sich die
Vertragspartner darlber einig, dass erforderliche Vertragsdnderungen oder Anpassungen
dieses Vertrages unverziiglich beziehungsweise innerhalb der vorgesehenen Fristen oder zu
den vorgesehenen Stichtagen vorgenommen werden.

Der Hausérzteverband wird solche Anderungen den HAUSARZTEN schriftlich bekannt
geben und eine Frist von zwei Monaten seit Zugang der Mitteilung der Anderung einraumen,
innerhalb derer der HAUSARZT das Recht hat, den beabsichtigten Anderungen zu
widersprechen, wenn und soweit sie sich nachteilig auf seine Rechtsposition auswirken.
Solche nachteiligen Anderungen gelten als genehmigt, wenn der HAUSARZT nicht schriftlich
gegenuber dem Hausarzteverband oder der in der Bekanntmachung zur Entgegennahme
des Widerspruchs benannten Stelle Widerspruch erhebt; auf diese Folge wird der
Hausarzteverband bei der Bekanntmachung nach Satz 1 besonders hinweisen. Zur
Fristwahrung ist es ausreichend, dass der HAUSARZT seinen Widerspruch innerhalb von
zwei Monaten nach Bekanntgabe der Anderung absendet. Widerspricht der HAUSARZT
gemall dem vorstehenden Satz 2, kindigt der Hausarzteverband diesen HZV-Vertrag
gegenuber dem HAUSARZT mit Wirkung fiur alle HZV-Partner. Die Kundigung wird mit
Ablauf des Quartals wirksam, das auf den Zugang der Kundigungserklarung folgt. Die
Kindigung fuhrt zum Ausscheiden des jeweiligen HAUSARZTES aus dem HZV-Vertrag.

Vertragsanderungen im Sinne des Absatzes 1, die die Rechtsposition des HAUSARZTES
ausschlie3lich verbessern, konnen von der IKK und dem Hausérzteverband gemeinsam
ohne Zustimmung des HAUSARZTES vereinbart werden. Der Hausarzteverband wird den
tbrigen HzZV-Partnern die Vertragsédnderungen und den Beginn ihrer Wirksamkeit unter
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(5)

Berlcksichtigung ihrer Interessen und mit einer angemessenen Vorlauffrist schriftlich
mitteilen.

Die schriftliche Form kann durch die elektronische Form ersetzt werden.

8§19
Schiedsklausel

Die IKK und der Hausarzteverband sind verpflichtet, bei allen Streitigkeiten, die sich aus oder im
Zusammenhang mit diesem HZV-Vertrag oder Uber seine Gultigkeit zwischen ihnen ergeben, vor
Klageerhebung das in der Anlage 7 (Schiedsverfahren) néher geregelte Schiedsverfahren

durchzufiihren.
§20
Haftung und Freistellung
(1) Die Haftung der IKK, des Hausarzteverbandes und ihrer Erflllungsgehilfen fur die Erfillung

(2)

(3)

(4)

(1)

der in diesem Vertrag geregelten Pflichten bei einfacher Fahrlassigkeit ist ausgeschlossen,
soweit nicht gegen wesentliche Vertragspflichten versto3en wird oder eine Verletzung von
Leben, Koérper oder Gesundheit vorliegt. Die Haftung bei Verstol3 gegen wesentliche
Vertragspflichtenist auf den vorhersehbaren Schaden begrenzt.

Eine Haftung gegenuber nicht an diesem HZV-Vertrag beteiligten Dritten wird durch diesen
HZV-Vertrag nicht begrindet.

Die IKK haftet gegeniiber dem Hausarzteverband sowie dessen Erflllungsgehilfen, darunter
insbesondere die HAVG, im Zusammenhang mit der Erfiillung dieses HZV-Vertrages dafir,
dass etwaige von ihr zur Aufnahme in eine Vertragssoftware zur Verfiigung gestellten Inhalte
richtig, vollstandig und aktuell sind. Dies gilt insbesondere auchim Hinblick auf § 73 Abs. 8
SGB V, Angaben uber Arzneimittel und sonstige Informationen, die nach den fir die
Vertragssoftware vereinbarten Funktionen Einfluss auf  Vorschlage Zur
Arzneimittelverordnung durch die Vertragssoftware haben. Die IKK wird den
Hausarzteverband und seine Erfiillungsgehilfen, darunter insbesondere die HAVG, insofern
von samtlichen Anspriichen Dritter freistellen. Satz 1 und 2 dieses Absatzes gelten nur,
wenn die Inhalte durch den Hauséarzteverband bzw. seine Erfullungsgehilfen inhaltlich
unverandert in die Vertragssoftware aufgenommen wurden. Die Anpassung an ein
Datenformat gilt nicht als inhaltliche Veranderung.

Freistellung nach diesem 8§ 20 bedeutet die Abwehr unberechtigter und die Erfullung
berechtigter Anspriuche. Die IKK ist nicht berechtigt, gegenliber einem Freistellungsanspruch
nach diesem § 20 Zurtickbehaltungsrechte oder sonstige Gegenrechte aus diesem HZV-
Vertrag gegentber dem Hausarzteverband geltend zu machen.

§21
Datenschutz

Die Verarbeitung von personenbezogenen Daten im Rahmen des HZV-Vertrages erfolgt
ausschlieB3lich unter Einhaltung der einschlagigen Datenschutzvorschriften, insbesondere
der Art. 5, 6 und 9 der EU-Datenschutz-Grundverordnung und der dazu ergangenen
nationalen Rechtsvorschriften im BDSG (neu) sowie des § 295a SGB V. Dariber hinaus
haben die HzV-Partner und der HAUSARZT die Regelungen Uber die Einhaltung der
arztlichen Schweigepflicht nach der Berufsordnung und den strafrechtlichen Bestimmungen
zu beachten. Der Hausarzteverband und das von ihm beauftragte Rechenzentrum
unterliegen zudem gemafl § 295a SGB V dem Sozialgeheimnis gem. § 35 SGB I. Bei der
Verarbeitung von Sozaldaten (,Versichertendaten®) sowie im Hinblick auf die Betriebs - und

Seite 19 von 22 Stand: 01.07.2020



Vertrag zur hausarztzentrierten Versorgunggemal3 8§ 73 b Abs. 4 S. 1 SGB V mitderIKK classicin Bremen in der Fassung der 4.
Anderungsvereinbarung vom 09.11.2020

(2)

3)

(4)

Geschéaftsgeheimnisse im Sinne von 8 67 Abs. 1 Satz 2 SGB X sind dartber hinaus die
Regelungen des Sozialgesetzbuches zu beachten.

Der Hausarzteverband, die Krankenkasse und ihre Dienstleister beachten im Rahmen der in
diesem HZV-Vertrag und seinen Anlagen geregelten Verarbeitung von Gesundheits- und
Sozialdaten die gesetzlichen Anforderungen an Datenschutz und Datensicherheit,
insbesondere die erforderlichen technischen und organisatorischen Malihahmen gemaf Art.
24 und 32 DSGVO und 8§ 22 Abs. 2 BDSG (neu).

Ergénzend zu den Regelungen von Absatz 1 und 2 schliel3t der Hausarzteverband mit dem
von ihm gemalRl § 295a Abs. 2 SGB V, § 80 SGB Xi.V.m. Art. 28 DSGVO beauftragten
Rechenzentrum als anderer Stelle einen gesonderten Vertrag Uber die Datenverarbeitung
und -nutzung zum Zweck der Teilnahmeprifung und der Leistungsabrechnung, in dem die
Anforderungen an Datenschutz und Datensicherheit, insbesondere die erforderlichen
technischen und organisatorischen MaRnahmen ausfihrlich geregelt werden.

Weitere Hinweise zum Datenschutz fir den HAUSARZT enthalt Anlage 10.

§22
Qualitatssicherung und Prufwesen

Die IKK und der Hausarzteverband legen die in Anlage 8 aufgefiihrten Malinahmen zur Prifung
der Qualitatssicherung in der HZV fest.

(1)

(2)

(1)

(2)

823
Evaluation

Die  Vertragspartner werden  ein Evaluationskonzept mit  kontinuierlichen
Wirtschaftlichkeitsanalysen anhand von Controllingdaten, Arzt- und Versichertenbefragungen
vereinbaren, umsetzen und erstmals nach dem Vorliegen der Ergebnisse von sechs
Abrechnungsquartalen auswerten. Die ndhere Ausgestaltungwird im HZV-Beirat nach § 16
abgestimmt. Um aussagefahige Ergebnisse zu erhalten, beinhaltet die Auswertung sowohl
die erbrachten arztlichen als auch die verordneten, veranlassten oder sonstigen Leistungen.

Uber die Ausgestaltung der Evaluation treffen die Vertragspartner grundsatzlich eine
einvernehmliche Regelung. Daruber hinaus besteht fur die einzelnen Vertragspartner die
Mdoglichkeit der Evaluation im Rahmen einer Patientenbefragung hinsichtlich der
Zufriedenheit der HZV-Versicherten mit der Versorgung. Um zusatzlichen
Dokumentationsaufwand zu vermeiden, soll weitestgehend auf verfigbare Daten
zurtickgegriffen werden. Um eine ergebnisorientierte und qualitative Beurteilung zu
ermdglichen, koénnen die Vertragspartner gegebenenfalls eine entsprechende
Dokumentation vereinbaren. Vorhandene Dokumentationsinstrumente sollen mdglichst
genutzt werden.

§24
Schlussbestimmungen

Die HzV-Partner sind verpflichtet, die vertraglichen Inhalte und Ziele nach au3en und nach
innen, insbesondere durch eine positive Darstellung in der Offentlichkeit zu unterstitzen und
ihre Mitarbeiter in Fragen der Durchfiihrung dieses HZV-Vertrages umfassend und
kontinuierlich zu schulen.

Die HZV-Partner sind sich darlber einig, dass beim Abschluss dieses HZV-Vertrages nicht
alle Moglichkeiten, die sich aus der kunftigen wirtschaftlichen Entwicklung oder aus
Anderungen von gesetzlichen Bestimmungen oder sonstigen fir das Vertragsverhaltnis
wesentlichen Umstéanden ergeben konnen, vorausgesehen und erschopfend geregelt
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werden kdnnen. Sie sichern sich gegenseitig zu, die in diesem HZV-Vertrag getroffenen
Vereinbarungen in diesem Sinne zu erfiillen und etwa in Zukunft eintretenden Anderungen
der Verhaltnisse nach den allgemeinen Grundsétzen von Treu und Glauben Rechnung zu
tragen. Die IKK, der Hausarzteverband und die HAVG stimmen insbesondere darin tiberein,
dass die im HZV-Vertrag genannten Fristen zur gegenseitigen Lieferung von Daten und
Informationen einvernehmlich anzupassen sind, wenn sich praktische Ablaufe oder
gesetzliche Vorgaben verédndern. Die Vertragsparteien werden sich bemthen, Informationen
und Unterlagen gegenseitig jeweils so frihzeitig wie moglich zur Verflgung zu stellen, um

eine moglichst friihzeitige Information der HAUSARZTE sicherzustellen.

(3) Sollten einzelne Bestimmungen dieses HZV-Vertrages ganz oder teilweise aus einem
anderen als demin 8§ 306 BGB in Verbindung mit 8 61 SGB X bestimmten Grund unwirksam
oder undurchfihrbar sein oder werden, so wird hierdurch die Wirksamkeit der Ubrigen
Bestimmungen nicht berthrt. Die HzV-Partner verpflichten sich in diesem Fall, die
unwirksame oder undurchfiihrbare Regelung durch eine Regelung zu ersetzen, die dem Sinn
und Zweck der unwirksamen Regelung in rechtswirksamer Weise und wirtschaftlich am
nachsten kommt. Gleiches gilt fir etwaige Vertragsliicken. In einem solchen Fall findet das in
§ 18 vorgesehene Verfahren zur Vertragséanderung Anwendung. Fur den Fall, dass der HZV-
Vertrag aufgrund von Gesetzesanderungen oder gerichtlichen Entscheidungen eine
Anpassung erfordert oder durch aufsichtsbehérdliche MalRnahmen beanstandet wird, sind
sich die Vertragspartner einig, dass die nach MaRgabe des § 19 in Verbindung mit Anlage 7
8 2 bestimmte Schiedsperson eine den Vorstellungen der Vertragspartner entsprechende
rechtskonforme Regelung festlegt, sofern sich die Vertragspartner nicht selbst binnen eines
Monats nach Zugang der Beanstandung bzw. Inkrafttreten der Gesetzesanderung bzw.

rechtskraftiger gerichtlicher Entscheidung auf eine Vertragsanpassung einigen.

(4) Die Vertragsparteien verpflichten sich, tber alle wahrend der Laufzeit des Vertrages bekannt
gewordenen Geschéafts- und Betriebsgeheimnisse, insbesondere der Teilnehmer- und
Abrechnungsdaten, auch nach Beendigung des Vertrages Stillschweigen zu bewahren sowie
alle datenschutzrechtlichen Bestimmungen einzuhalten. Die durch Evaluation i.S.v. § 23
unter Einhaltung der datenschutzrechtlichen Bestimmungen gewonnen Erkenntnisse sind

hiervon nicht umfasst.

(5) Anderungen und Erganzungen dieses HZV-Vertrages bedirfen zu ihrer Wirksamkeit der
Schriftform, soweit nicht in diesem HZV-Vertrag ausdricklich etwas Abweichendes bestimmt

ist. Dies gilt auch fur eine Anderung oder Abbedingung dieser Schriftformklausel.

8§25
Anlagenverzeichnis

Die folgenden Anlagen sind Bestandteil des HZV-Vertrages:

Anlage 1 Vertragssoftware

Anlage 2 Qualitats- und Qualifikationsanforderungen
Anlage 2 Anhang 1 Psychosomatik-Qualifikation

Anlage 3 HZzV-Vergutung und Abrechnung

Anlage 3 Anhang 1 HzV-Ziffernkranz

Anlage 3 Anhang 2 Rationaler Pharmakotherapie-Zuschlag
Anlage 3 Anhang 3 VERAH-Zuschlag

Anlage 3 Anhang 4 Impfquote

Anlage 3 Anhang 5 unbesetzt
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Anlage 3 Anhang 6
Anlage 3 Anhang 7
Anlage 4
Anlage 5
Anlage 5 Anhang 1
Anlage 6
Anlage 6 Anhang 1
Anlage 7
Anlage 8
Anlage 9
Anlage 10

Versorgungsmodul ,,Friherkennung*
Ruckforderungsmanagement
Prozessbeschreibung

Teilnahmeerklarung Hausarzt

Starterpaket

Teilnahme- und Einwilligungserklarung Versicherter
HzZV-Beleg

Schiedsverfahren

Prufwesen im Sinne von 8 73 b Abs. 5 Satz5 SGB V
Qualitatssicherung und Wirtschaftlichkeit
Datenschutz
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