Bewertungsausschuss nach § 87 Absatz 1 Satz 1 SGB V

Geschéftsfihrung des Bewertungsausschusses

Entscheidungserhebliche Grinde

zum Beschluss des Bewertungsausschusses nach § 87 Abs. 1
Satz 1 SGB V in seiner 315. Sitzung am 25. September 2013 zur
Anderung des Einheitlichen BewertungsmaRstabes (EBM) mit
Wirkung zum 1. Oktober 2013

1. Rechtsgrundlage

Die Kassenarztliche Bundesvereinigung und der GKV-Spitzenverband vereinbaren
gemall 887 Abs.1 Satzl SGBV im Bewertungsausschuss den Einheitlichen
Bewertungsmalfistab (EBM).

2. Regelungsinhalte

Gemal dem Beschluss des Bewertungsausschuss in seiner 309. Sitzung am 27. Juni
2013 wurde die Berechnungsfahigkeit der Zusatzpauschale fir die Wahrnehmung des
hausérztlichen Versorgungsauftrages gemall 8 73 Abs. 1 SGB V nach der
Gebuhrenordnungsposition 03040 bzw. 04040 sowie der Chronikerpauschalen nach
den Geblhrenordnungspositionen 03220 und 03221 bzw. 04220 und 04221 neben
Leistungen, die nicht zum grundséatzlichen hausarztlichen Versorgungsauftrag zahlen,
im Behandlungsfall ausgeschlossen. Diese Abrechnungsbestimmung findet keine
Anwendung, wenn die Leistungen, die nicht zum grundsatzlichen hausarztlichen
Versorgungsauftrag zéhlen, im Behandlungsfall von Vertragséarzten des facharztlichen
Versorgungsbereichs erbracht werden. Die Anmerkungen Zu den
Gebuihrenordnungspositionen 03040, 03220, 03221, 04040, 04220 und 04221 wurden
dahingehend angepasst.

3. Regelungshintergrinde

Im Beschluss des Bewertungsausschusses in seiner 309. Sitzung am 27. Juni 2013
zur Anderung des Einheitlichen Bewertungsmafstabes (EBM) mit Wirkung zum
1. Oktober 2013 wurden Leistungen festgelegt, die definitionsgemald nicht zum
grundsatzlichen hauséarztlichen Versorgungsauftrag zéhlen. Zur Starkung der
Wahrnehmung des hausarztlichen Versorgungsauftrages wurde die Berechnung der
Gebuhrenordnungspositionen 03040, 03220, 03221, 04040, 04220 und 04221 neben
den definierten Leistungen ausgeschlossen. In versorgungsbereichsiibergreifenden
Berufsaustibungsgemeinschaften, Medizinischen Versorgungszentren und Praxen mit
angestellten Arzten kann der hausarztliche Versorgungsauftrag neben der
Durchfihrung der definierten Leistungen durch Vertragsérzte des fachéarztlichen
Versorgungsbereichs wahrgenommen werden. Im Rahmen der Gleichstellung von
Vertragsarzten des hausarztlichen Versorgungsbereichs, die in
versorgungsbereichstibergreifenden  arztlichen Kooperationsformen tétig sind,
gegenuber Vertragsérzten des hausarztlichen Versorgungsbereichs in Einzelpraxen
erfolgte dementsprechend eine Anderung der Abrechnungsbestimmungen bei den
oben genannten Leistungen.

4. Inkrafttreten
Der Beschluss tritt mit Wirkung zum 1. Oktober 2013 in Kraft.
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