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1 Teilnahmemanagement HAUSARZTE

1.1 Verfahren zur Vertragsteilnahme

1.1.1 Teilnahmeerklarung des Hausarztes

Zur Teilnahme an dem HZV-Vertrag ist es erforderlich, dass der Hausarzt eine Teilnahmeerkla-
rung geman § 4 Abs. 1 HZV-Vertrag gegenlUber dem Hausérzteverband abgibt.

Die Teilnahmeerklarung wird dem Hausarzt tber eine vom Hausarzteverband bestimmte Inter-
netprasenz zum Download zur Verfigung gestellt (§ 4 HZV-Vertrag) und kann per Fax, Post oder
elektronisch Gbermittelt werden. Der Hausarzt kann seine Teilnahme an der HZV auch (ber ein
vom Hausarzteverband zur Verfliigung gestellten Online-Dienst beantragen. Der Hauséarztever-
band bestimmt den Zeitpunkt, ab dem eine Online-Ubermittlung des Teilnahmeantrages verpflich-
tend ist und gibt die Einzelheiten zu dem seitens des Hausérzteverbandes vorgegebenen Uber-
tragungsweg bekannt.

Die Teilnahmeerklarung umfasst sémtliche fir das Teilnahmemanagement erforderlichen Daten,
wie insbesondere Angaben zur Person (Arztstammdaten), zu Qualifikationen und zur Ausstattung
der Arztpraxis (§ 3 des HZV-Vertrages).

Mit Abgabe der Teilnahmeerklarung geman Anlage 5 oder des entsprechenden Online-Formu-
lars bestéatigt der Hausarzt, dass seine Angaben wahrheitsgemaf und vollsténdig sind.

Zum Empfang der Erklarung ist die HAVG berechtigt (§ 2 Abs. 3 des HZV-Vertrages).

1.1.2 Erfassung der teilnahmewilligen Hausérzte und Uberpriifung der Teilnahmevo-
raussetzungen anhand der Angaben in der Teilnahmeerklarung

Der Hausarzteverband erfasst den Teilnahmewunsch des Hausarztes mit dem Status ,angefragt”
in seiner Datenbank. AnschlieBend erfolgt die Prifung der Teilnahmevoraussetzungen und der
weiteren Erklarungen des Hausarztes zur Erbringung der genannten Leistungen anhand der An-
gaben in der Teilnahmeerklarung. Weitere Hinweise zum Datenschutz enthalt Anlage 11.

Bei Teilnahmewunsch eines in einem MVZ tatigen Hausarztes gemai § 3 Abs. 1 d) des HZV-
Vertrages (Angestellter) missen die Angaben in der Teilnahmeerklarung von dem gesetzlichen
Vertreter des MVZ bestétigt werden.

Bei Teilnahmewunsch eines angestellten Hausarztes gemai § 3 Abs. 1 b) des HZV-Vertrages
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missen die Angaben in der Teilnahmeerklarung von dem oder den anstellenden Arzt/Arzten be-
statigt werden.

Die Krankenkasse prift die DMP-Teilnahmevoraussetzungen und meldet das Ergebnis mit dem
Status ,Ja“ oder ,Nein“ jeweils binnen zwei Wochen nach Aufforderung des Hausérzteverbands
an den Hausarzteverband. Der Hauséarzteverband informiert den Hausarzt Gber das Ergebnis der
PrGfung und fordert ihn, gegebenenfalls unter Fristsetzung, zur Nachbesserung auf.

1.1.3 Erfullung der Teilnahmevoraussetzungen und Beginn der Teilnahme

Liegen die Teilnahmevoraussetzungen und die Erklarungen zur Erbringung der Leistungen vor,
gegebenenfalls nach Nachbesserung durch den Hausarzt, lasst der Hausarzteverband den Haus-
arzt zur Teilnahme an der HZV zu und Ubermittelt eine Teilnahmebestatigung unter Angabe des
Datums des Teilnahmebeginns. Die rechtsverbindliche Vertragsteilnahme beginnt mit Zugang
dieser Teilnahmebestatigung geman § 4 Abs. 2 HZV-Vertrag.

1.1.4 Versand des Starterpaketes bei Erfiillung der Teilnahmevoraussetzungen

Nach der Teilnahmebestatigung erfolgt der Versand des Starterpaketes. Die Organisation der
Erstellung und den Versand des Starterpaketes ibernimmt die HAVG.

1.2 Flihrung und Lieferung des HZV-Arztverzeichnisses

Der Hausérzteverband fiihrt (iber die am HZV-Vertrag teiinehmenden HAUSARZTE ein Verzeich-
nis (,HZV-Arztverzeichnis"). Dieses enthalt die zur Umsetzung des Vertrages und fir die Ab-

rechnung im Rahmen der HZV erforderlichen Arztstammdaten. Das HZV-Arztverzeichnis wird auf
Basis der vom HAUSARZT mitgeteilten Anderungen vom Hausarzteverband aktualisiert. Es wird
in mit den Krankenkassen abzustimmenden Zeitraumen und Ubertragungswegen den Kranken-

kassen zur Verfligung gestellt.

Uber das HZV-Arztverzeichnis werden den Krankenkassen die fiir die Arztteilnahme erheblichen
Anderungen in den Arztstammdaten mitgeteilt (z.B. Kiindigung der Arztteilnahme oder Riickgabe
der Vertragsarztzulassung). Der Hausarzteverband ist verpflichtet, den Krankenkassen die fir die
Arztteilnahme erheblichen Anderungen nach Kenntnisnahme im néchstfolgenden HZV-Arztver-
zeichnis zu Ubermitteln. Im Interesse einer kontinuierlichen Sicherstellung der medizinischen Ver-

sorgung der HZV-Versicherten kdnnen die Vertragspartner hiervon einvernehmlich abweichen.
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1.3 Informationspflicht des HAUSARZTES

Der HAUSARZT ist verpflichtet, alle Anderungen beziiglich der in seiner Teilnahmeerklarung ent-
haltenen Angaben unverziglich und schriftlich, was auch in einem elektronischen Format erfol-

gen kann, anzuzeigen.

Hierzu gehdren insbesondere Anderungen, die seinen Vertragsarztsitz oder seinen vertragsarzt-
rechtlichen Status, wie z.B. Ruhen oder Riickgabe der Zulassung, betreffen. Werden solche An-
derungen beabsichtigt, sind diese bereits im Zeitpunkt der Beantragung der Anderungsgenehmi-
gung bei der KV auch dem Hausarzteverband mitzuteilen.

1.4  Information an HZV-Versicherte bei Beendigung der Teilnahme des HAUSARZTES

Der Hausarzteverband meldet die Beendigung der HZV-Teilnahme des HAUSARZTES und die
Beendigungsgrinde nach § 5 des Vertrages im Rahmen der Lieferung des HZV-Arztverzeichnis-
ses an die Krankenkassen.

Die Krankenkassen informieren die bei dem HAUSARZT eingeschriebenen HZV-Versicherten
Uber die Beendigung der HZV-Teilnahme des HAUSARZTES unverzlglich nach Kenntniserlan-
gung und entscheiden Uber den Verbleib der HZV-Versicherten in der HZV bzw. zeigen ihnen
andere HAUSARZTE an, die als Betreuarzt gewéhlt werden kénnen. Die Auswahl kann durch
schlUssiges Verhalten erfolgen, indem sich der HZV-Versicherte in die Behandlung bei einem der
benannten HAUSARZTE begibt. Dies gilt nicht, wenn der HZV-Versicherte der Fortfiihrung seiner
Teilnahme am Hausarztprogramm widerspricht.

Insbesondere folgende Félle kbnnen auftreten:
1.4.1 Verlegung des Vertragsarztsitzes

Verlegt ein HAUSARZT seinen Vertragsarztsitz in einen anderen KV-Bezirk, wird seine Teil-
nahme an diesem HZV-Vertrag beendet, ohne dass es einer Kindigung bedarf, da durch die
Verlegung des Vertragsarztsitzes eine Voraussetzung fir die Teilnahme an diesem HZV-Vertrag
entfallt.

Verlegt ein HAUSARZT seinen Vertragsarztsitz innerhalb des KV-Bezirks, bleibt seine Teilnahme
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an der HZV davon unberiihrt. Der HAUSARZT ist verpflichtet, der HAVG mit Wirkung fiir den
Hausarzteverband bereits vor der Verlegung des Vertragsarztsitzes seine Adressanderung unter
Angabe des Datums der Verlegung mitzuteilen.

Die HAVG erfasst die Anderung fiir den Hausarzteverband in der Datenbank und meldet diese
an die Krankenkassen.

1.4.2 Tod des HAUSARZTES

Verstirbt ein HAUSARZT, wird die Teilnahme an der HZV nach Kenntniserlangung durch den
Hausarzteverband in der Regel zum Ablauf des Quartals beendet, es sei denn, die Hausarztpra-
xis wird bis zur Nachbesetzung fortgefiihrt (z.B. sogenannte ,Witwenquartalgenehmigung®). In
diesem Fall wird die Teilnahme mit Ablauf der Nachbesetzungsfrist beendet.

1.4.3 Wegfall der Vertragsarztzulassung/der Zulassung des MVZ

Bei Wegfall der Zulassung als Vertragsarzt/MVZ (Rickgabe, Entzug, Verzicht, etc.) wird die Teil-
nahme nach Kenntniserlangung, soweit keine Fortfiihrung der bisherigen Tatigkeit im Anstel-
lungsverhéltnis erfolgt, durch den Hausarzteverband beendet.

1.4.4 Ruhen der Vertragsarztzulassung

Beantragt ein HAUSARZT/MVZ das Ruhen seiner Zulassung und teilt dies dem Hausarztever-
band frihzeitig bzw. im Zeitpunkt der Antragsstellung bei der KV mit, kdnnen die Vertragspartner
auf Antrag des HAUSARZTES von der Regelung nach § 5 Abs. 2 des HZV-Vertrags einvernehm-
lich abweichen. Uber die hierzu getroffene Entscheidung setzt der Hausérzteverband den HAUS-
ARZT in Kenntnis.

1.4.5 Kindigung durch oder gegeniiber dem HAUSARZT

Im Falle einer ordentlichen oder auBerordentlichen Kindigung des HAUSARZTES oder gegen-
Uber dem HAUSARZT (vgl. § 5 des HZV-Vertrags) endet seine Teilnahme an der HZV zum je-
weiligen Zeitpunkt der Wirksamkeit der Kiindigung.
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1.4.6 Geregelte Praxisiibergabe

Wird die Praxis des HAUSARZTES durch einen anderen HAUSARZT fortgefiihrt, streben die
HZV-Partner mit dem Ziel einer lickenlosen Versorgung der Versicherten im Rahmen der HZV
die Umsetzung eines Prozesses ,Geregelte Praxisibernahme* an. Die Vertragspartner stimmen
sich zeitnah Uber die weitere Ausgestaltung des Prozesses ab und legen diesen in einem geson-
derten Anhang dieser Anlage 4 dar.

1.4.7 DMP-Prifung

Die Krankenkassen prifen die DMP-Teilnahmevoraussetzungen und melden das Ergebnis ge-
mé&B dem von den Krankenkassen, dem Hausarzteverband und der HAVG vereinbarten Techni-
schen Fachkonzept mit dem Status ,Ja“ oder ,Nein“ innerhalb von 10 Arbeitstagen an die HAVG
zuriick. Die HAVG informiert den Hausarzt (iber das Ergebnis der DMP-Priifung und fordert ihn,
gegebenenfalls unter Fristsetzung, zur Nachbesserung auf. Das Ergebnis der DMP-Prufung
bleibt bis maximal 90 Tage auf dem Status "angefragt” in der Datenbank der HAVG gespeichert.

Hauséarzte, die bereits am HZV-Vertrag teilnehmen, missen zudem gemafi Anlage 2 eine so
genannte DMP-Quote erflllen.

Einmal j&hrlich zum Stichtag 31.12. miissen die HAUSARZTE eine DMP-Quote in Héhe von min-
destens 58 % erfullen. Diese wird von den Krankenkassen anhand der ihnen vorliegenden Daten
bis spatestens 28.02. des Folgejahres Uberprift.

HAUSARZTE, die die Quote nicht erfiillen werden zudem grundsétzlich von den Krankenkassen
proaktiv innerhalb von 5 Arbeitstagen nach der Prifung kontaktiert, um die DMP-fahigen Versi-
cherten gemeinsam mit den Krankenkassen bis Ende Marz des Jahres zu ermitteln. Anschlie-
Bend wird die Quote von den Krankenkassen neu berechnet. Der HAVG wird das Ergebnis der
DMP-Priifung innerhalb der ersten Aprilwoche des Jahres schriftlich mitgeteilt. Die HAVG infor-
miert den Hausarzt Gber das Ergebnis der DMP-Prifung und fordert ihn, gegebenenfalls unter
Fristsetzung, zur Nachbesserung auf. Der HAUSARZT hat die Mdglichkeit das Ergebnis der
DMP-Priufung innerhalb von 2 Wochen zu beanstanden. In diesem Fall bedarf es einer Klarung
zwischen Krankenkassen, HAVG und HAUSARZT.

Wenn die DMP-Quote in Hoéhe von 58% durch den HAUSARZT bis zum 30.06. nicht erfillt ist,
wird die Teilnahme des HAUSARZTES am HZV-Vertrag bis zum 30.09. beendet.
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2 HZV-Versicherte

2.1 Einschreibung der Versicherten

2.1.1 Entgegennahme der Teilnahme- und Einwilligungserklarung Versicherte durch
den HAUSARZT

Der HAUSARZT handigt dem Versicherten die im Starterpaket oder in der Vertragssoftware zur
Bedruckung enthaltene ,Teilnahme- und Einwilligungserklarung Versicherte* (Anlage 6) und ggf.
den HZV-Beleg gemal Anlage 6 Anhang 1 aus. Vor der Erklarung der Teilnahme wird der Ver-
sicherte vom HAUSARZT (ber den Inhalt des Hausarztprogrammes und Uber die vorgesehene
Datenverarbeitung und seine Betroffenenrechte informiert. Er erhalt diese Information mit Anlage
6 schriftlich durch den HAUSARZT mit der Aufforderung diese Unterlagen sorgféltig zu lesen.

Der Versicherte erklart seine Teilnahme an der HZV mit Unterzeichnung der Teilnahme- und Ein-
willigungserklarung Versicherter nach Anlage 6 (,Teilnahme- und Einwilligungserklarung Ver-

sicherte®). Mit der Teilnahme- und Einwilligungserklarung wird insbesondere

- der ihn betreuende (i.d.R. der einschreibende) HAUSARZT fir mindestens ein Jahr ver-

bindlich ausgewahlt;

- der Versicherte auf grundlegende Teilnahmebedingungen am Hausarztprogramm hinge-

wiesen;
- damit liegt zugleich die datenschutzrechtliche Einwilligung des Versicherten vor.

Die in der ,Teilnahme- und Einwilligungserklarung Versicherte* aufgefiihrten Daten des Versi-
cherten sendet der HAUSARZT nach erfolgter Unterschriftleistung durch den Versicherten und
den HAUSARZT online mittels der Vertragssoftware oder postalisch mittels HZV-Beleges an die
vom Hausérzteverband beauftragte HAVG. Ein Exemplar der Teilnahme- und Einwilligungserkla-
rung Versicherte verbleibt in der Patientenakte. Das zweite Exemplar der Teilnahme- und Einwil-
ligungserklarung Versicherte handigt der HAUSARZT dem Versicherten aus. Der HAUSARZT ist
verpflichtet, die vollstdndig ausgeflillte und unterzeichnete Teilnahme- und Einwilligungserkla-
rung Versicherte mindestens entsprechend der gesetzlichen Verpflichtung in der Arztpraxis auf-
zubewahren.

Die vom Hausarzteverband eingesetzte HAVG sendet die Einschreibedaten regelmaBig an die
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Krankenkassen oder deren beauftragte Dienstleister.

Nach Abgabe seiner Teilnahme- und Einwilligungserklarung sowie ggf. des HZV-Belegs nimmt
der Versicherte in der Regel mit Wirkung fiir das auf das Datum der Abgabe der Teilnahme- und
Einwilligungserklarung Versicherte folgende Abrechnungsquartal an der HZV teil, wenn der HZV-
Beleg bis zum 1. Kalendertag des 2. Monats vor Beginn eines Abrechnungsquartals beim
Hausarzteverband bzw. spatestens am 10. Kalendertag des 2. Monats vor Beginn eines
Abrechnungsquartals bei der jeweiligen Krankenkasse (10. Februar, 10. Mai, 10. August, 10.
November) eingegangen ist und die Krankenkasse den Versicherten als teilnehmend in das HZV-
Versichertenverzeichnis geman § 9 Abs. 2 aufgenommen hat. Geht der HZV-Beleg spater beim
Hausarzteverband bzw. bei der jeweiligen Krankenkassen ein, verschiebt sich der Beginn der
Teilnahme um mindestens ein Quartal.

Der Versicherte ist zu diesem Zeitpunkt noch nicht eingeschrieben. Die Einschreibung der Versi-
cherten erfolgt durch die jeweilige Krankenkasse gemaf den nachfolgenden Regelungen.

2.1.2 Prifung des Teilnahmewunsches, Versicherteneinschreibung und Fihren des
HZV-Versichertenverzeichnisses

Die Krankenkasse oder die von ihr benannte Stelle priift die Teilnahmevoraussetzungen des Ver-
sicherten. Sind die Teilnahmevoraussetzungen erfullt, kann der Versicherte gemaB den HZV-
Teilnahmebedingungen an der HZV teilnehmen.

Die von der vom Hausérzteverband eingesetzten HAVG (ibermittelten Daten aus der Teilnahme-
und Einwilligungserklarung Versicherte fihren, soweit die Voraussetzungen flr eine Teilnahme
dieser Versicherten an der HZV gegeben sind und der Hausarzt ordnungsgeman an der HZV
teilnimmt, zur Zulassung dieser Versicherten an der HZV und somit zu einer Aufnahme dieser
Versicherten in das Versichertenverzeichnis. Liegen die Teilnahmevoraussetzungen vor und ge-
hen die Einschreibedaten der Versicherten bis zum 10. Kalendertag des zweiten Monats eines
Quartals bei der jeweiligen Krankenkasse oder deren Dienstleister ein, wird der Versicherte mit
dem n&chsten HZV-Versichertenverzeichnis durch die Krankenkasse als Teilnehmer gemeldet.
Wird dem Versicherten die Teilnahme (z. B. auf Grund eines ungeklarten oder fehlenden Versi-
cherungsverhaltnisses bei der jeweiligen Krankenkasse) verweigert, wird die vom Hausérztever-
band beauftragte HAVG hieriiber im Rahmen der Lieferung des HZV-Versichertenverzeichnisses

informiert.

Die Krankenkassen fiihren das Verzeichnis der Versicherten (,HZV-Versichertenverzeichnis®) un-
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ter Angabe des Teilnahmestatus des Versicherten, des Datums des Teilnahmebeginns des Ver-
sicherten und des gewahlten HAUSARZTES.

2.1.3 Ubermittlung des HZV-Versichertenverzeichnisses und Teilnahmebeginn HZV-Ver-
sicherte

Die Krankenkassen melden das HZV-Versichertenverzeichnis an die vom Hausérzteverband be-
auftragte HAVG bis spatestens zum 1. Tag des letzten Monats vor Beginn des Abrechnungsquar-
tals (1. Marz, 1. Juni, 1. September, 1. Dezember).

Die von dem Hausérzteverband eingesetzte HAVG stellt dem HAUSARZT die Information tber
den Teilnahmestatus des Versicherten (Informationsbrief Patiententeilnahmestatus) in der Regel
bis zum 25. Tag des letzten Monats im Quartal fir das folgende Abrechnungsquartal zur Verfi-
gung. Mit dieser Meldung der Teilnahme eines Versicherten gilt dieser Versicherte fir das Folge-

quartal als abrechnungsfahig im Rahmen des Vertrages.

Gleichzeitig informiert die jeweilige Krankenkasse den HZV-Versicherten Gber den Teilnahmes-
tatus, das Datum des Teilnahmebeginns und den gewéhlten HAUSARZT.

2.2 Anderungen im HZV-Versichertenverzeichnis

Nach MaBgabe der HZV-Teilnahmebedingungen kénnen sich Anderungen im HZV-Versicherten-
bestand ergeben (z.B. Ausscheiden aus der HZV).

Anderungen im Versichertenbestand werden durch die Krankenkassen aufgenommen und im
Rahmen der Lieferung des HZV-Versichertenverzeichnisses fur das Folgequartal an den Haus-
arzteverband Ubermittelt.

Die Krankenkassen sind verpflichtet, folgende Regelungen umzusetzen:

a) Verlegt ein HAUSARZT seinen Vertragsarztsitz innerhalb des KV-Bezirks, fuhrt dies
nur dann zu einer Beendigung der Teilnahme des HZV-Versicherten bei diesem ge-
wahlten HAUSARZT, wenn der Versicherte ausdrlcklich einen neuen HAUSARZT
wahlt oder ausdrucklich seine Teilnahme an der HZV aus wichtigem Grund kindigt.
Dies gilt auch, wenn der HAUSARZT eine Berufsaustbungsgemeinschaft griindet,
erweitert, aus einer Berufsaustibungsgemeinschaft ausscheidet oder sich seine Be-

triebsstattennummer aus anderen Griinden andert.
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b) In den Féllen des Pkt. 1.4.2 besteht die Teilnahme des HZV-Versicherten firr die
Dauer der Nachbesetzungsfrist fort. Wird der Nachfolger innerhalb des Nachbeset-

zungsquartals oder ein anderer HAUSARZT vom Versicherten als Betreuarzt ge-
wahlt, so wird die Versichertenteilnahme ohne erneute Einschreibung lickenlos fort-
gefuhrt. Dies gilt nicht, wenn der HZV-Versicherte der Fortfiihrung seiner Teilnahme

am Hausarztprogramm widerspricht.

3 Datenaustausch

Das Datenaustauschverfahren, die Datenformate sowie die Dateninhalte insbesondere zu ab-
rechnungsbegrindenden Arztverzeichnissen, Versicherteneinschreibungen und Versicherten-
verzeichnissen, erfolgt grundsatzlich unter Vorgabe des Hausarzteverbands in Abstimmung mit
der HAVG. Die Abrechnungsdaten werden entsprechend den Richtlinien des GKV-Spitzenver-
bandes lber den Datenaustausch nach § 295 Abs. 1b SGB V iibermittelt. Anderungen dieser
Richtlinie werden in Abstimmung der Vertragspartner flr den Vertrag umgesetzt und dirfen den
fristgerechten Datenaustausch dabei nicht beeinflussen.
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