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Praambel

Entsprechend ihrer gesetzlichen Verpflichtung gemaB § 73 b Abs. 4 Satz 1 SGB V in der Fassung
des Gesetzes zur Weiterentwicklung der Organisationsstrukturen in der GKV (GKV-OrgWG) beab-
sichtigt die AOK Bremen/Bremerhaven, durch Vertragsschluss mit einer Gemeinschaft im Sinne
des § 73 b Abs. 4 Satz 1 SGB V ihren Versicherten eine besondere hausarztliche (hausarztzent-
rierte) Versorgung (,HzV*) anzubieten.

Durch diesen Vertrag (,HzV-Vertraq®) soll die hausarztliche Versorgung im Bezirk der Kassenarzt-
lichen Vereinigung des Landes Bremen weiter optimiert und den gesetzgeberischen Vorgaben des
GKV-OrgWG angepasst werden. Ziel der AOK Bremen/Bremerhaven, des Hausarzteverbandes,
der HAVG und der teilnehmenden Hausérzte (gemeinsam: ,HzV-Partner®) ist eine flachendecken-
de, leitlinienorientierte und qualitdtsgesicherte Versorgungssteuerung sowie eine darauf basieren-
de Verbesserung der medizinischen Versorgung der Versicherten der AOK Bremen/Bremerhaven.
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 ErschlieBung von Wirtschaftlich-
keitsreserven an.

Der Hausérzteverband ist der mitgliederstarkste hauséarztliche Berufsverband im Bezirk der Kas-
senarztlichen Vereinigung Bremen. Er vertritt als Gemeinschaft im Sinne des § 73 b Abs. 4 Satz 1
SGB V mehr als die Hélfte der an der hausarztlichen Versorgung im Bezirk der Kassenarztlichen
Vereinigung des Landes Bremen teilnehmenden Allgemeinarzte.
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Die an der hausarztlichen Versorgung teilnehmenden Allgemeinarzte haben vor Aufnahme der
Verhandlungen mit der AOK Bremen/Bremerhaven ausdriicklich ihr Einverstéandnis erklart, dass
die HAVG an dem Abschluss und der Durchfiihrung dieses Vertrages beteiligt wird. Die HAVG ist
ein genossenschaftlich organisiertes Unternehmen, das nach seinem Satzungszweck unter ande-
rem Vertrdge zur hausarztzentrierten Versorgung im Sinne von § 73 b Abs. 4 SGB V abschliefBt
und durchfiihrt und danach erforderliche Vertrags- und Abrechnungsdienstleistungen tbernimmt.
Der Hausérzteverband ist Mitglied der HAVG. Die HzV-Partner gehen davon aus, dass die nach §
295 Abs.1b SGB V zulassige Weitergabe von Daten der HzV-Versicherten im Rahmen der von der
HAVG zu Ubernehmenden Vertrags- und Abrechnungsdienstleistungen tber den 30.Juni 2010 hi-
naus zulassig bleibt.

Dies vorangestellt, vereinbaren die HzV-Partner das Folgende:

§1

Allgemeines

(1)  Aus Grinden der besseren Lesbarkeit werden in diesem HzV-Vertrag Berufs- und Funkti-
onsbezeichnungen stets in der maskulinen Form verwendet. Die Bezeichnungen umfas-
sen jedoch jeweils Personen weiblichen und méannlichen Geschlechts gleichermaBen.
Soweit auf Paragraphen oder Anlagen Bezug genommen wird, handelt es sich um solche
dieses HzV-Vertrages bzw. um seine Anlagen, die ebenfalls Vertragsbestandteil sind.

(2) ,HzV" ist das Angebot einer besonderen hausérztlichen Versorgung fur Versicherte der
AOK Bremen/Bremerhaven nach MaBgabe dieses HzV-Vertrages. Einzelheiten ergeben
sich insbesondere aus § 3 in Verbindung mit den Anlagen 1 (Vertragssoftware) und 2
(Qualitats- und Qualifikationsanforderungen).

(3) L,HAUSARZT" im Sinne dieses Vertrages ist ein im Bezirk der Kassenarztlichen Vereini-
gung des Landes Bremen zugelassener Hausarzt, der an der hausérztlichen Versorgung
gemaB § 73 Abs. 1 a SGB V teilnimmt, mit Ausnahme von Kinder- und Jugendarzten
gem. § 73 Abs.1a Satz 1 Nr. 2 SGB V, und diesem Vertrag durch Abgabe einer Teilnah-
meerklarung beigetreten ist.

(4) ,HzV-Partner” sind die AOK Bremen/Bremerhaven, der Hausarzteverband, die Dienstleis-
tungsgesellschaft sowie der jeweilige HAUSARZT.

(5) ,HzV-Versicherte“ im Sinne dieses Vertrages sind die volljahrigen Versicherten der AOK
Bremen/Bremerhaven, die von der AOK Bremen/Bremerhaven in das HzV-
Versichertenverzeichnis aufgenommen und geman § 9 Abs. 2 dieses HzV-Vertrages be-
kannt gegeben wurden.

(6) ,HzV-Verqiitung“ ist die Vergitung des HAUSARZTES firr die gemaB § 10 Abs. 1 in Ver-
bindung mit Anlage 3 (HzV-Vergitung und Abrechnung) fir die HzV-Versicherten er-
brachten und ordnungsgeman abgerechneten hausarztlichen Leistungen.

§2
Vertragsgegenstand

(1) Gegenstand dieses Vertrages ist die Umsetzung der HzV fir volljahrige Versicherte der
AOK Bremen/Bremerhaven. Mit der HzV soll die leitlinienorientierte Versorgungssteue-
rung durch den HAUSARZT und eine darauf basierende Verbesserung der Patientenver-
sorgung flachendeckend sichergestellt werden. Das zentrale Element der HzV im Land
Bremen ist die primaréarztliche Versorgung sowie die Koordinierung und Steuerung arztli-
cher Leistungen durch den HAUSARZT.
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(@)

Die Teilnahme der Versicherten an der HzV ist freiwillig. Die Versicherten kénnen ihre
Teilnahme an der HzV durch gesonderte Erklarung gegeniber der AOK Bre-
men/Bremerhaven (,Teilnahmeerklarung Versicherter®) beantragen.

Der Hausarzteverband organisiert die Teilnahme des jeweiligen HAUSARZTES an der
HzV und nimmt far ihn die Abrechnung der HzV-Vergitung sowie der Praxisgebihr nach
den §§ 10 bis 14 sowie der Anlage 3 gegentiber der AOK Bremen/Bremerhaven vor. Der
Hausérzteverband ist daher nach MaBgabe dieses HzV-Vertrages im Zusammenhang mit
dem Abschluss, der Durchfihrung und Beendigung dieses HzV-Vertrages zur Abgabe
und zum Empfang von Willenserklarungen von Hauséarzten bzw. dem HAUSARZT und zur
Vornahme und Entgegennahme von rechtsgeschaftsahnlichen Handlungen mit Wirkung
fir samtliche HzV-Partner bevollmachtigt.

Der Hausarzteverband ist ferner berechtigt, sich bei der Erflllung seiner vertraglichen
Verpflichtungen der HAVG (,Dienstleistungsqgesellschaft®) als Erflllungsgehilfe zu be-
dienen (§ 278 BGB). Soweit die Dienstleistungsgesellschaft im Rahmen dieses HzV-
Vertrages erwahnt wird, erfolgt dies, soweit nicht ausdriicklich anders geregelt, so insbe-
sondere in § 14 Abs. 2, in Wahrnehmung ihrer Funktion als Erfillungsgehilfe des Haus-
arzteverbandes. Die Dienstleistungsgesellschaft ist beim Vertragsbeitritt des HAUSARZ-
TES und der Durchfiihrung dieses Vertrages zur Abgabe und zum Empfang von Willens-
erklarungen und als Adressat von rechtsgeschaftsahnlichen Handlungen mit Wirkung fur
den Hausérzteverband berechtigt und vorgesehen; ausgenommen sind Erklarungen im
Rahmen des § 5 Abs. 3 (Kindigung gegentber dem HAUSARZT), § 15 (Beirat), § 16 (In-
krafttreten, Vertragslaufzeit, Kindigung), § 17 (Vertragséanderungen)sowie § 20 (Prifwe-
sen) dieses HzV-Vertrages.

Néaheres zur Ausgestaltung der tatsachlichen Ablaufe bei der Durchfiihrung der HzV und
der Abrechnung regeln die Anlage 3 und Anlage 4 (Prozessbeschreibung). Der Haus-
arzteverband und die Dienstleistungsgesellschaft befreien sich wechselseitig zum Zwecke
des Abschlusses und der Durchfiihrung dieses HzV-Vertrages von den Beschréankungen
des § 181 BGB.

§3

Teilnahmevoraussetzungen und besondere Qualifikations- und Qualitatsanforderungen

(1)

fur die HzV

Zur Teilnahme an der HzV nach MaBgabe dieses Vertrages sind alle an der hausarztli-
chen Versorgung gemaB § 73 Abs. 1 a SGB V teilnehmenden Hausarzte, mit Ausnahme
von Kinder- und Jugendéarzten gem. § 73 Abs.1 a Satz 1 Nr. 2 SGB V, mit Vertragsarztsitz
im Bezirk der Kassenarztlichen Vereinigung Bremen berechtigt, die die in dem folgenden
Absatz 2 geregelten Teilnahmevoraussetzungen erfillen. Die Einzelheiten des Vertrags-
beitritts regelt § 4.

Zur Sicherung der besonderen Qualitdt der HzV ist der HAUSARZT gegeniber dem
Hausarzteverband und der AOK Bremen/Bremerhaven bereits bei Abgabe der Teilnah-
meerklarung und wahrend der Teilnahme an der HzV nach MaBgabe dieses Vertrages
verpflichtet, die folgenden Teilnahmevoraussetzungen zu erflllen:

Teilnahme an der hausérztlichen Versorgung gemaB § 73 Abs. 1 a SGB V, mit Aus-
nahme von Kinder- und Jugendarzten gem. § 73 Abs.1 a Satz 1 Nr. 2 SGB V; Zulas-
sung, Praxissitz und Hauptbetriebsstatte (Vertragsarztsitz) im Bezirk der Kassenarztli-
chen Vereinigung Bremen;

apparative Mindestausstattung (Blutdruckmessgerat, Blutzuckermessgerat, EKG, Spi-
rometer mit FEV1-Bestimmung);
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c)

vom 1. Juli 2010 an Ausstattung mit gemas § 8 fiir diesen HzV-Vertrag zugelassener
und benannter Software (,Vertragssoftware) nach Anlage 1 in der stets aktuellen
Version;

vom 1. Juli 2010 an Ausstattung mit einer onlinefahigen IT (mindestens Windows 2000)
und Internetanbindung in der Praxis (DSL (empfohlen) oder ISDN) geman Anlage 1;

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

Ausstattung mit einem Faxgerat (Computerfax oder Faxgerat);

Zustimmung zur Veroffentlichung von Name, Vorname, Praxisanschrift, Telefonnum-
mer des HAUSARZTES in einem o&ffentlichen Arztverzeichnis durch den Hausérztever-
band und die AOK Bremen/Bremerhaven.

Ferner ist der HAUSARZT gegenliber dem Hausarzteverband und der AOK Bre-
men/Bremerhaven Uber die Pflichten nach § 135 Abs.1 und 2 SGB V und den dazu erlas-
senen Vereinbarungen und Richtlinien hinaus verpflichtet, die folgenden Qualifikations-
und Qualitatsanforderungen an die HzV zu erflllen; weitere Einzelheiten regelt die Anlage
2:

Teilnahme an strukturierten Qualitatszirkeln zur Arzneimitteltherapie unter Leitung ent-
sprechend geschulter Moderatoren nach MaBgabe von Anlage 2 unter Einbindung der
Pharmazeutischen Beratungs- und Prifstelle im Land Bremen;

Behandlung nach far die hausérztliche Versorgung entwickelten,
evidenzbasierten, praxiserprobten Leitlinien und Integration von krankheitsbezogenen
Behandlungspfaden nach MaBgabe von Anlage 2;

Erfullung der Fortbildungspflicht nach § 95 d SGB V durch Teilnahme an Fortbildungen,
die sich insbesondere auf hausarzttypische Behandlungsprobleme konzentrieren, wie
patientenzentrierte Gesprachsfihrung, psychosomatische Grundversorgung, Palliativ-
medizin, allgemeine Schmerztherapie, Geriatrie und Padiatrie nach MaBgabe von An-
lage 2;

Einflhrung eines einrichtungsinternen, auf die besonderen Bedingungen einer Haus-
arztpraxis zugeschnittenen, indikatorengestitzten und wissenschaftlich anerkannten
Qualitatsmanagements nach MaBgabe von Anlage 2;

Teilnahme an samtlichen strukturierten Behandlungsprogrammen nach § 137 f SGB V
fir Diabetiker Typ Il, KHK, Asthma bronchiale und COPD ab 01. Oktober 2010. Einzel-
heiten regelt die Anlage 2.

Berlicksichtigung und Férderung der bestehenden Vertrage, nach § 73 ¢, und §§ 140 a
ff. SGB V der AOK Bremen/Bremerhaven;

Qualifikation zur Erbringung der Leistung Psychosomatik und kleine Chirurgie gem.

EBM, mit einer Ubergangsfrist bis 31.Dezember 2011 und verpflichtend ab 01.Januar
2012.
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(4)

a)

)

a)

Ferner ist der HAUSARZT gegentber dem Hausarzteverband und der AOK Bre-
men/Bremerhaven zur Behandlung von HzV-Versicherten und dabei zu folgenden beson-
deren Serviceangeboten fur diese verpflichtet:

Angebot einer werktéglichen Sprechstunde, d.h. eines Sprechstundenangebotes an al-
len Werktagen (Montag bis Freitag) von Montag bis Freitag mit Ausnahme gesetzlicher
Feiertage im Land Bremen sowie einer Abendterminsprechstunde fir berufstatige HzV-
Versicherte bis mindestens 20.00 Uhr pro Woche oder Terminsprechstunde an Sams-
tagen;

Bereitschaft, fir HzV-Versicherte bei vorab vereinbarten Terminen die Wartezeit auf
moglichst maximal 30 Minuten zu begrenzen (Notfalle sind bevorzugt zu behandeln);

Uberweisung von HzV-Versicherten an Facharzte unter Beriicksichtigung des Wirt-
schaftlichkeitsgebotes nach Durchfihrung der dem HAUSARZT mdglichen und not-
wendigen hausarztlichen Abklarungen sowie aktive Unterstiitzung der Vermittlung von
zeitnahen Facharztterminen bei durch den Hausarzt veranlassten Uberweisungen;

Unterstitzung bei der Suche nach einem Vertretungsarzt, der als HAUSARZT an der
HzV teilnimmt, flr eingeschriebene HzV-Versicherte (Vertretungsfélle im Sinne von §
32 Abs. 1 Satz 2 Arzte-ZV in der jeweils aktuellen Fassung);

Sammlung, Dokumentation und Ubermittiung aller fir die Diagnostik und Therapie re-
levanten vorliegenden Befunde im Rahmen von Uberweisungen an den Facharzt und
bei stationdren Einweisungen;

Ubergabe der patientenrelevanten Informationen und Dokumente bei einem Arztwech-
sel des HzV-Versicherten innerhalb der HzV mit dessen Einverstédndnis auf Anforde-
rung des neu gewahlten HAUSARZTES an diesen;

Prifung und Entscheidung, ob vor der Einweisung eines HzV-Versicherten in die stati-
onare Krankenhausbehandlung ein ambulant tatiger Facharzt einzuschalten ist (ambu-
lant vor stationar);

Wahrnehmung der Lotsenfunktion des HAUSARZTES durch Vermeidung von Doppel-
untersuchungen und Férderung ambulanter Operationen unter gezielter Nutzung be-
stehender Versorgungsstrukturen;

Uberpriifung des Impfstatus.

Zur Abwicklung der HzV ist der HAUSARZT gegenlber dem Hausarzteverband und der
AOK Bremen/Bremerhaven wie folgt verpflichtet:

sorgfaltige Leistungsdokumentation und Ubermittlung der Diagnosen gemaB § 295
Abs. 1 und Abs. 1b SGB V in Verbindung mit der jeweils aktuellen Klassifikation der
Krankheiten des Deutschen Instituts fir medizinische Dokumentation und Information
(DIMDI) und Anwendung der geltenden Kodierrichtlinien;

Vornahme einer wirtschaftlichen Verordnungsweise (rationale Pharmakotherapie) im

Rahmen seiner Therapiefreiheit und seiner arztlichen Verantwortung, insbesondere im
Bereich der Arzneimitteltherapie, und insbesondere
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(1) bevorzugte Verordnung von Arzneimitteln gemaB den jeweils gulltigen Vertragen
der AOK Bremen/Bremerhaven mit pharmazeutischen Unternehmen nach § 130 a
Abs. 8 SGB V;

(2) unbeschadet der Regelung in (1) Verwendung insbesondere von preisglinstigen
Generika und die Auswahl von preisginstigen Generika.

Nutzung einer Vertragssoftware gemaB Anlage 1 in der stets aktuellen Version bei
Verordnungen, Uberweisungen und bei der HzV-Abrechnung geman den §§ 10 bis 14
in Verbindung mit Anlage 3, die ihn bei der Erflllung seiner Verpflichtungen nach dem
vorstehenden lit. b) unterstitzt, sofern die Vertragssoftware diese Funktionalitaten be-
reit stellt. Er ist zur Beachtung und Nutzung der Informationen hinsichtlich der Leis-
tungserbringung und Steuerung fur Arzneimittelverordnungen verpflichtet, die tber eine
Vertragssoftware bereitgestellt werden.

Aufklarung und Beratung der Versicherten Uber die Rechte und Pflichten der HzV-
Versicherten insbesondere zur Bindung an den betreuenden Hausarzt sowie Bereitstel-
lung von begleitenden Informationen Uber die HzV bei einer Teilnahme an der HzV; der
HAUSARZT ist verpflichtet, allen Versicherten der AOK Bremen/Bremerhaven das An-
gebot zur Teilnahme an dieser HzV gleichermaBen anzubieten.

Einhaltung des Wirtschaftlichkeitsgebotes nach den §§ 12 und 70 SGB V. Leistungen,
die nicht notwendig oder unwirtschaftlich sind, dirfen von dem HAUSARZT nicht er-
bracht oder veranlasst werden. Hierzu gehért auch die Aufteilung von Leistungen ohne
medizinische Grinde auf mehrere Quartale.

§4
Teilnahme des HAUSARZTES an der HzV

Hausérzte kénnen ihren Beitritt zu diesem HzV-Vertrag durch Abgabe der Teilnahmeer-
klarung Hausarzt (,Jeilnahmeerkldrung Hausarzt“) gemaB Anlage 5 (Infopaket und
Starterpaket) nach MaBgabe der nachfolgenden Regelungen schriftlich gegeniber dem
Hausérzteverband beantragen; die Teilnahmeerklarung Hausarzt ist per Telefax an die in
der Teilnahmeerklarung Hausarzt angegebene Faxnummer der Dienstleistungsgesell-
schaft zu richten.

Liegen die Teilnahmevoraussetzungen nach § 3 Abs. 1 und 2 vor, bestatigt der Hausarz-
teverband dem Hausarzt mit Wirkung fir alle HzV-Partner die Teilnahme an der HzV
durch Ubersendung einer schriftlichen Bestatigung (,Teilnahmebestatigung®). Eine
Ubersendung der Teilnahmebestétigung per Fax genigt der Form. Der Hausarzt ist mit
Zugang der Teilnahmebestatigung HzV-Partner. Ab diesem Zeitpunkt ist der Hausarzt als
HAUSARZT zur Entgegennahme der Teilnahmeerklarung Versicherter, frihestens vom 1.
Marz 2010 an, berechtigt. Die nédheren Einzelheiten regelt Anlage 4.

Der HAUSARZT ist nach MaBgabe der in der Teilnahmeerklarung niedergelegten Vorga-
ben verpflichtet, Verdnderungen, die fir seine Teilnahme an der HzV relevant sind, unver-
ziglich schriftlich gegentber dem Hausarzteverband anzuzeigen. Der Hausarzteverband
meldet die_ihm Ubermittelten Anderungen im Rahmen der Lieferung des Verzeichnisses
der HAUSARZTE (,HzV-Arztverzeichnis”) an die AOK Bremen/Bremerhaven. Die AOK
Bremen/Bremerhaven informiert ihre Versicherten tber die den HAUSARZT betreffenden
Anderungen.
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§5
Teilnahme des HAUSARZTES an der HzV und Beendigung der Teilnahme

Der HAUSARZT kann seine Teilnahme an diesem HzV-Vertrag mit einer Kiindigungsfrist
von 3 Monaten zum Quartalsende schriftlich durch Erklarung gegeniiber dem Hausarzte-
verband kindigen. Das Recht des HAUSARZTES zur Kindigung aus wichtigem Grund
bleibt unberihrt. Die Dienstleistungsgesellschaft ist zur Entgegennahme von Kiindigungs-
erklarungen fir den Hausarzteverband berechtigt. Die Ubermittlung der Kiindigungserkla-
rung kann auch per Telefax erfolgen.

Die Teilnahme des HAUSARZTES an diesem HzV-Vertrag endet automatisch, ohne dass
es einer schriftlichen Kiindigung der Teilnahme seitens des Hausarzteverbandes bedarf,
wenn

die vertragsarztliche Zulassung des HAUSARZTES endet;
der HzV-Vertrag geman § 16 endet.

Der Hausarzteverband ist berechtigt und gegentiber der AOK Bremen/Bremerhaven ver-
pflichtet, die Teilnahme an diesem HzV-Vertrag gegenliber dem HAUSARZT aus wichti-
gem Grund mit sofortiger Wirkung zu kiindigen. Der Kindigung hat eine schriftliche Ab-
mahnung des HAUSARZTES voranzugehen, mit der der HAUSARZT zur Beseitigung des
VerstoBes innerhalb von 4 Wochen ab Zugang der Abmahnung aufgefordert wird. Auf
seinen Wunsch kann der HAUSARZT innerhalb dieser Frist schriftlich oder mindlich ge-
genlber dem Beirat (§ 15) Stellung zu der Abmahnung nehmen. Als wichtiger Grund gel-
ten insbesondere die in den nachfolgenden lit. a) bis d) geregelten Félle:

Der HAUSARZT erfiillt die Teilnahmevoraussetzungen gemaB § 3 Abs. 2 oder die
Qualitatsanforderungen geman § 3 Abs. 3 bis 5 nicht vollstéandig;

Der HAUSARZT nimmt Doppelabrechnungen oder fehlerhafte Abrechnungen im Sinne
des § 12 Abs. 1 und 2 vor, es sei denn, es handelt sich um einen Einzelfall;

Der HAUSARZT verstdBt gegen eine andere wesentliche Vertragspflicht, insbesondere
eine mangelhafte Aufklarung und Beratung der Versicherten Uber seine Teilnahmever-
pflichtungen;

Der HAUSARZT verst6Bt in erheblichem Umfang gegen die arztliche Berufsordnung;

Die Kundigung der Teilnahme an der HzV durch den HAUSARZT oder gegentber dem
HAUSARZT hat keinen Einfluss auf die Wirksamkeit und das Fortbestehen dieses HzV-
Vertrages zwischen den dbrigen HzV-Partnern. § 12 Abs. 6 bleibt unberihrt.

Im Falle der Beendigung der Teilnahme eines HAUSARZTES an der HzV hat die AOK
Bremen/Bremerhaven die jeweils bei diesem HAUSARZT in die HzV eingeschriebenen
HzV-Versicherten Uber die Beendigung der Teilnahme des HAUSARZTES an der HzV zu
unterrichten.

§6
Teilnahme der Versicherten an der HzV

Die Teilnahme der volljahrigen Versicherten der AOK Bremen/Bremerhaven an der HzV
erfolgt freiwillig nach MaBgabe der Satzung der AOK Bremen/Bremerhaven durch eine
Teilnahmeerklarung geman Anlage 6 (Teilnahmebedingungen Versicherte) in ihrer je-
weils geltenden Fassung. Die Teilnahmebedingungen Versicherte regeln unter anderem
die Teilnahmemdglichkeit volljahriger Versicherter der AOK Bremen/Bremerhaven, die da-
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tenschutzrechtlich erforderlichen Einwilligungen sowie die Bindung der HzV-Versicherten
an einen HAUSARZT fir mindestens ein Jahr, die das Aufsuchen anderer Arzte nur nach
Uberweisung durch den gewahlten HAUSARZT zulasst; eine Ausnahme gilt fir die Inan-
spruchnahme von Arzten im Notfall / &rztlichen Notfalldiensten, Gynékologen und Augen-
arzten.

Ein Anspruch von Versicherten der AOK Bremen/Bremerhaven zur Teilnahme an der HzV
ergibt sich allein aus der Satzung der AOK Bremen/Bremerhaven in Verbindung mit den
Teilnahmebedingungen Versicherte. Anspriiche von Versicherten der AOK Bre-
men/Bremerhaven werden unmittelbar durch diesen HzV-Vertrag nicht begrindet.

Der HAUSARZT st zur Entgegennahme der Teilnahmeerklarung Versicherte von Versi-
cherten der AOK Bremen/Bremerhaven fir die AOK Bremen/Bremerhaven berechtigt und
verpflichtet. Die Teilnahmeerklarungen Versicherte werden vom HAUSARZT nach MaB-
gabe der Anlage 4 unverziglich und unter Beachtung der im nachfolgenden Absatz 4 ge-
regelten Frist an das von der Dienstleistungsgesellschaft eingesetzte Rechenzentrum wei-
tergeleitet.

Durch die Abgabe seiner Teilnahmeerklarung nimmt der Versicherte mit Wirkung fir das
auf das Datum der Abgabe der Teilnahmeerklarung Versicherte folgende Abrechnungs-
quartal an der HzV teil, wenn die Teilnahmeerklarung bis zum 1. Kalendertag des 2. Mo-
nats vor Beginn eines Abrechnungsquartals bei der Dienstleistungsgesellschaft (1. Febru-
ar, 1. Mai, 1. August, 1. November) bzw. spatestens am 10. Kalendertag des 2. Monats
vor Beginn eines Abrechnungsquartals bei der Krankenkasse (10. Februar, 10. Mai, 10.
August, 10. November) eingegangen ist und die Krankenkasse den Versicherten in das
HzV-Versichertenverzeichnis gemaB § 9 Abs. 3 aufgenommen hat. Geht die Teilnah-
meerklarung Versicherte spéater bei der Krankenkasse ein, verschiebt sich der Beginn der
Teilnahme um mindestens ein Quartal nach hinten. Fir das weitere Verfahren der Ein-
schreibung gelten die Vorgaben der Anlage 4.

Die AOK Bremen/Bremerhaven ist zur Kindigung der Teilnahme von HzV-Versicherten
an der HzV bei Vorliegen der Kiindigungsvoraussetzungen gemags den Teilnahmebedin-
gungen Versicherte berechtigt und verpflichtet.

Die Teilnahme des Versicherten endet auch vor Ablauf der 12 Monate, wenn:

der bisherige Hausarzt nicht mehr an der HzV teilnimmt oder umzieht und die Entfer-
nung zum bisherigen Hausarzt fir den Versicherten nicht mehr zumutbar ist;

der Versicherte umzieht und die Entfernung zum bisherigen Hausarzt fur ihn nicht zu-
mutbar ist;

das Arzt-Patienten-Verhaltnis nachhaltig gestort ist.

§7
Organisation der Teilnahme der Hauséarzte an der HzV

Der Hausérzteverband organisiert als Gemeinschaft im Sinne des § 73 b Abs. 4 Satz 1
SGB V die Teilnahme der Hausérzte nach MaBgabe dieses Vertrages und erflllt in die-
sem Zusammenhang folgende Aufgaben gegentber der AOK Bremen/Bremerhaven und
dem HAUSARZT; weitere Einzelheiten regelt Anlage 4:
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(2)

a)

Bekanntgabe des HzV-Vertrages und Erlduterung der Méglichkeiten zur Teilnahme an
der HzV in seinen Verd6ffentlichungsorganen einschlieBlich des Versandes der Informa-
tionsunterlagen geman Anlage 4;

Entgegennahme der Teilnahmeerklarungen von Hausarzten;

Prifung und Dokumentation der Teilnahmevoraussetzungen anhand der belegten An-
gaben in der Teilnahmeerklarung sowie regelmaBige Uberprifung des Fortbestehens
der Teilnahmevoraussetzungen des HAUSARZTES (§ 3 Abs. 2). Die AOK Bre-
men/Bremerhaven, der Hausarzteverband und die Dienstgesellschaft legen bis zum 1.
Marz 2010 fest, welche Belege den Angaben in der Teilnahmeerklarung beizufigen
sind.

RegelméaBige Uberpriifung der belegten Qualitats- und Qualifikationsanforderungen
sowie der Serviceangebote (§ 3 Abs. 3 und 4); Buchstabe ¢ Satz 2 gilt entsprechend;

Pflege und Bereitstellung des Verzeichnisses der an der HzV teilnehmenden HAUS-
ARZTE sowie regelmaBige elektronische Versendung des Verzeichnisses an die AOK
Bremen/Bremerhaven nach MaBgabe der Anlage 4;

Information des HAUSARZTES Uber die in Anlage 2 naher bezeichneten Fortbildungs-
veranstaltungen im Sinne des § 3 Abs. 3 c¢) und Erfassung der Teilnahme des HAUS-
ARZTES;

Entgegennahme von Kiindigungen von HAUSARZTEN zur Beendigung ihrer Teilnah-
me an der HzV und Information der AOK Bremen/Bremerhaven Uber die Beendigung;

Abrechnung der HzV-Vergitung und der Praxisgebiihr nach MaBgabe der §§ 10 bis 14
dieses HzV-Vertrages sowie seiner Anlage 3;

Wirtschaftlichkeits- und Abrechnungsprifung der in der hausarztzentrierten Versorgung
veranlassten Ausgaben entsprechend den §§ 106, 106a SGB V und den dazu bis 1.
April 2010 zwischen der AOK Bremen/Bremerhaven, dem Hauséarzteverband und der
Dienstleistungsgesellschaft zu vereinbarenden konkretisierenden Pflichten; einigen
sich die AOK Bremen/Bremerhaven, der Hausarzteverband und die Dienstleistungsge-
sellschaft nicht auf entsprechende Regelungen, entscheidet die Schiedsperson nach
MaBgabe der Anlage 7 bis spatestens 1. Juli 2010.

Der Hauséarzteverband Ubernimmt nicht den Sicherstellungsauftrag geméas § 75 Abs. 1
SGB V und erbringt selbst keine arztlichen Leistungen. Fir den der hausarztzentrierten
Versorgung zuzurechnenden Notdienst gilt § 73b Abs.4 Satz 7 SGB V; wird bis zum
1.April.2010 keine Einigung zur Sicherstellung des Notdienstes fur die HzV-Versicherten
mit der Kassendrztliche Vereinigung Bremen erzielt, Gbernimmt der Hauséarzteverband
Bremen den Notdienst fUr die HzV-Versicherten gegen Aufwendungsersatz ab 1.Juli
2010. Einigen sich die AOK Bremen/Bremerhaven und der Hauséarzteverband Bremen
nicht auf den Umfang des Aufwendungsersatzes, entscheidet die Schiedsperson nach
MaBgabe der Anlage 7. Die medizinische Verantwortung flir die Behandlung der HzV-
Versicherten verbleibt bei dem behandelnden HAUSARZT. Dieser erbringt seine arztli-
chen Leistungen gegenlber den HzV-Versicherten selbst und in eigener Verantwortung
im Einklang mit der arztlichen Berufsordnung, nach MaBgabe des Behandlungsvertrages
und seiner arztlichen Sorgfaltspflicht.
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(1)

§8
Software (Vertragssoftware)

Anforderungen an die Vertragssoftware zur Durchfiihrung der HzV (Verwaltung) sowie zur
Abrechnung Uber die Vertragssoftware ergeben sich aus Anlage 1. Uber weitere Vorga-
ben an die Vertragssoftware, insbesondere hinsichtlich der Unterstltzung bei Verordnun-
gen und Uberweisungen durch den HAUSARZT im Sinne einer rationalen Pharmakothe-
rapie (§ 3 Abs. 5 b) und c) einigen sich der Hauséarzteverband, die AOK Bre-
men/Bremerhaven sowie die Dienstleistungsgesellschaft innerhalb einer Frist von 3 Mona-
ten nach Vertragsschluss; die AOK Bremen/Bremerhaven, der Hauséarzteverband und die
Dienstleistungsgesellschaft werden dabei eine mdglichst zligige Einigung und Umsetzung
der Anforderungen férdern.

Die Vertragssoftware ist vor ihrer Benennung als Vertragssoftware gemafB Absatz 1 in
dem in Anlage 1 geregelten Verfahren zuzulassen. Die Anlage 1 sieht ein gestuftes Zu-
lassungsverfahren vor, insbesondere eine Zulassung von Vertragssoftware gemaB den
Anforderungen zur Durchfihrung der HzV (Verwaltung) und Abrechnung gemaB Satz 1
des vorstehenden Absatzes zum 01.Juli 2010 und eine Erweiterung um weitere Module
nach einer Einigung im Sinne des Satzes 2 des vorstehenden Absatzes 1.

§9

Verwaltungsaufgaben der AOK Bremen/Bremerhaven zur Durchfiihrung der HzV

Die AOK Bremen/Bremerhaven ist verpflichtet, ihre Versicherten in geeigneter Weise um-
fassend Uber Inhalt und Ziel der HzV sowie Uber die jeweils wohnortnahen HAUSARZTE
zu informieren.

Die AOK Bremen/Bremerhaven gleicht die ihr nach MaBgabe von § 6 Abs. 3 und Anlage
4 Ubermittelten Teilnahmeerklarungen Versicherte gegen ihren Versichertenbestand und
gegen das ihr jeweils vorliegende aktuelle HzV-Arztverzeichnis ab. Sie fuhrt Gber die teil-
nehmenden und ausgeschiedenen HzV-Versicherten das HzV-Versichertenverzeichnis.
Dieses enthalt den jeweils gewahlten HAUSARZT und weitere Angaben geman Anlage 4.
Die AOK Bremen/Bremerhaven ist verpflichtet, der Dienstleistungsgesellschaft das je-
weils aktuelle HzV-Versichertenverzeichnis als Grundlage der Versorgung und Abrech-
nung bis zum ersten Tag des letzten Monats vor Beginn des jeweiligen Abrechnungsquar-
tals zu Gbermitteln (1. Marz, 1. Juni, 1. September und 1. Dezember).

Die von der AOK Bremen/Bremerhaven in dem HzV-Versichertenverzeichnis genannten
Versicherten gelten mit der Ubermittlung des HzV-Versichertenverzeichnisses an die
Dienstleistungsgesellschaft mit Wirkung fir den HAUSARZT als eingeschrieben. Arztliche
Leistungen sind in dem auf den Zugang dieser Mitteilung beim HAUSARZT folgenden
Quartal grundsatzlich HzV-vergitungsrelevant im Sinne der Anlage 3 und dirfen danach
abgerechnet werden.

Die AOK Bremen/Bremerhaven wird dem Hausarzteverband nach MaBgabe der Anlage 4
alle notwendigen Informationen, die dieser flr die Organisation der Teilnahme der Haus-
arzte an der HzV bendtigt, zur Verfligung stellen.

Die AOK Bremen/Bremerhaven ist verpflichtet, auf ihrer Seite sdmtliche Voraussetzungen
fir eine Bereinigungsregelung nach § 73 b Abs. 7 SGB V fur den HzV-Vertrag zu schaf-
fen. Sofern eine Einigung der Krankenkasse mit der Kassenarztlichen Vereinigung Bre-
men Uber eine Bereinigungsregelung bis zum 31. Marz 2010 nicht zustande kommt, ist die
Krankenkasse verpflichtet, im Anschluss an die Nichteinigung unverzlglich das Schied-
samt gemanB §§ 73 b Abs. 7 und 89 SGB V anzurufen, welches innerhalb von sechs Wo-
chen nach dem 31. Marz 2010 den Bereinigungsvertrag festzusetzen hat. Liegt trotz rech-
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tzeitiger Anrufung des Schiedsamts zum 1.Juli 2010 keine Bereinigungsregelung vor, tre-
ten die Vergutungs- und Abrechnungsregelungen dieses Vertrages einschlieBlich der An-
lage 3 erst mit Ablauf des Quartals in Kraft, in dem eine vollziehbare Bereinigungsrege-
lung vorliegt. Die AOK Bremen/Bremerhaven ist verpflichtet, lber die Einhaltung ihrer
Verpflichtung nach Satz 1 kurzfristig Auskunft zu erteilen.

§10
Anspruch des HAUSARZTES auf die HzV-Vergiitung

Der HAUSARZT hat gegen die AOK Bremen/Bremerhaven einen Anspruch auf Zahlung
der Vergltung fir die nach MaBgabe des § 11 sowie der Anlage 3 vertragsgemas fir die
HzV-Versicherten erbrachten und ordnungsgemaB abgerechneten hausarztlichen Leis-
tungen. Die HzV-VergUtung ist innerhalb der in Anlage 3 geregelten Zahlungsfrist fallig.

Die AOK Bremen/Bremerhaven leistet als Bestandteil der HzV-Verglitung 3 monatliche
Abschlagszahlungen pro Quartal. Die H6he der Abschlagszahlungen betragt 20,00 EUR
pro bei dem HAUSARZT in dem jeweiligen Abrechnungsquartal eingeschriebenem HzV-
Versicherten. Die Zahlung erfolgt monatlich jeweils zum 5. Kalendertag fir den Vormonat
(z. B. fir das 1. Quartal: 5. Februar, 5. Marz, 5. April; z. B. fur das 2. Quartal am: 5. Mai, 5.
Juni, 5. Juli, usw.).

Kommt die AOK Bremen/Bremerhaven mit der Auszahlung der HzV-Vergltung nach
MaBgabe dieses § 10 sowie der Anlage 3 in Verzug, ist der Betrag der dem jeweiligen
HAUSARZT geschuldeten HzV-Verglitung gemaB § 288 Abs. 2 BGB zu verzinsen. Die
Geltendmachung eines weiteren Verzugsschadens bleibt unberihrt.

Neue VergUtungstatbestande, die sich ausschlieBlich zugunsten des HAUSARZTES aus-
wirken, kénnen jederzeit durch Einigung der AOK Bremen/Bremerhaven mit dem Haus-
arzteverband mit Wirkung fir den HAUSARZT und die Dienstleistungsgesellschaft gere-
gelt werden. Der Hausérzteverband und die AOK Bremen/Bremerhaven werden dem
HAUSARZT solche neuen Vergltungstatbestdnde und den vereinbarten Beginn ihrer
Wirksamkeit unter Berlcksichtigung der Interessen des HAUSARZTES und einer ange-
messenen Vorlauffrist schriftlich mitteilen.

§ 11
Abrechnungsverfahren

Die Abrechnung des HAUSARZTES Uber die HzV-Vergitung gegeniber der AOK Bre-
men/Bremerhaven erfolgt geman den Vorgaben der Anlage 3 durch die Dienstleistungs-
gesellschaft als Abrechnungsdienstleister des Hausérzteverbandes.

Der Hausarzteverband ist berechtigt und verpflichtet, die HzV-Vergitung von der AOK
Bremen/Bremerhaven entgegenzunehmen und zu Abrechnungszwecken getrennt von
seinem sonstigen Vermdgen zu verwalten; er bedient sich insoweit der Dienstleistungsge-
sellschaft als Erfullungsgehilfe und Zahlstelle. Die Dienstleistungsgesellschaft ist berech-
tigt, sich zum Zwecke der Abrechnung eines Rechenzentrums im Sinne der Anlage 3 zu
bedienen.

Die Dienstleistungsgesellschaft ist berechtigt und gegentber dem Hausarzteverband ver-
pflichtet, die von der AOK Bremen/Bremerhaven erhaltene Zahlung an den HAUSARZT
zum Zwecke der Abrechnung der HzV-Vergitung nach § 10 Abs. 1 gemaB den Vorgaben
der Anlage 3 weiterzuleiten; § 14 dieses HzV-Vertrages bleibt unbertihrt.

Die AOK Bremen/Bremerhaven zahlt die HzV-Vergltung mit befreiender Wirkung an die
Dienstleistungsgesellschaft. In H6he der jeweiligen Zahlung an die Dienstleistungsgesell-
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schaft tritt Erflllung gegenltber dem HAUSARZT ein (§ 362 BGB). Die Zahlung erfolgt un-
ter dem Vorbehalt einer Abrechnungskorrektur nach § 12.

§12
Abrechnungsnachweis, Uberzahlungen

Der HAUSARZT hat der AOK Bremen/Bremerhaven Uberzahlungen nach MaBgabe der
Anlage 3 zu erstatten. Eine Uberzahlung ist jede Auszahlung der AOK Bre-
men/Bremerhaven, die, z.B. wegen fehlerhafter Abrechnung, den Anspruch des HAUS-
ARZTES auf HzV-Vergltung Ubersteigt (,Uberzahlung®).

Leistungen, die gemaR Anlage 3 vergutet werden, darf der HAUSARZT nicht zuséatzlich
gegenlber einer Kassenarztlichen Vereinigung im Land Bremen abrechnen (,Doppelab-
rechnung“). Eine Doppelabrechnung kann zu einem Schaden der AOK Bre-
men/Bremerhaven fiihren. Der HAUSARZT hat einen solchen Schaden nach MaBgabe
der §§ 249 ff. BGB zu ersetzen.

Die AOK Bremen/Bremerhaven ist gegenliber dem HAUSARZT berechtigt, den Betrag
der Uberzahlung bzw. einen Anspruch nach dem vorstehenden Absatz 2 Satz 3 gegen-
Uber dem HzV-Vergitungsanspruch des jeweiligen HAUSARZTES in den auf die Zah-
lungsaufforderung folgenden Abrechnungszeitrdumen zu verrechnen. Sie hat die Auf-
rechnungserklarung gegentber der Dienstleistungsgesellschaft mit Wirkung fir den HAU-
SARZT abzugeben und entsprechend den Vorgaben Uber die Abrechnungsriige geman
Anlage 3 zu erlautern.

Die AOK Bremen/Bremerhaven darf von dem sich aus der letzten Abrechnung vor Been-
digung der HzV-Teilnahme des HAUSARZTES ergebenden Anspruch auf HzV-Vergitung
20 % zur Sicherung von Rickzahlungsansprichen wegen Uberzahlungen und Schadens-
ersatzansprichen wegen Doppelabrechnungen einbehalten (,Sicherungseinbehalt®).
Nach Ablauf von 12 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 (ber die Dienst-
leistungsgesellschaft ausgezahlt. Darliber hinaus bestehende vertragliche und gesetzliche
Rickzahlungs- und Schadensersatzanspriiche bleiben unberihrt.

Weitere Einzelheiten des Abrechnungsverfahrens regelt Anlage 3.

Die §§ 10 bis 14 in Verbindung mit der Anlage 3 gelten auch nach Beendigung des HzV-
Vertrages mit Wirkung fir den HAUSARZT und die Dienstleistungsgesellschaft fort, bis
die HzV-Vergltung des HAUSARZTES vollstéandig abgerechnet und ausgezahilt ist.

§13
Praxisgebuhr

Der HAUSARZT ist verpflichtet, die gesetzliche Praxisgeblhr nach § 28 Abs. 4 SGB V
(,Praxisgebiihr®) von HzV-Versicherten gemaB den gesetzlichen Bestimmungen in
§ 43 b SGB V und nach MaBgabe von § 18 BMV-A in ihrer jeweils geltenden Fassung fur
die AOK Bremen/Bremerhaven einzuziehen. Der HAUSARZT ist danach insbesondere
nicht berechtigt, auf die Praxisgebihr zu verzichten, oder einen anderen Betrag als die
Praxisgebtihr zu erheben.

Der Hausérzteverband ist verpflichtet, die Abrechnung der Praxisgebihr im Zusammen-

hang mit der Abrechnung der HzV-Vergltung nach MaBgabe der Anlage 3 durchzufiih-
ren.
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Soweit der HAUSARZT seinen Verpflichtungen gemaB § 43 b SGB V in Verbindung mit
dem § 18 Abs. 1 bis 4 BMV-A in der jeweils geltenden Fassung genlgt hat und dies nicht
zur erfolgreichen Einziehung der Praxisgebihr vom HzV-Versicherten geflhrt hat, obliegt
der AOK Bremen/Bremerhaven der weitere Zahlungseinzug der Praxisgebihr bei den
HzV-Versicherten

Die AOK Bremen/Bremerhaven und der Hausarzteverband haben gegeniiber dem HAU-
SARZT Anspruch auf Auskunft, ob und in welchem Umfang die Praxisgebihr bei HzV-
Versicherten eingezogen wurde und warum sie gegebenenfalls nicht eingezogen wurde;
er bedient sich auch insoweit der Dienstleistungsgesellschaft.

§14
Verwaltungskostenpauschale

Der HAUSARZT ist verpflichtet, fir die Durchfiihrung der Abrechnung nach den
§§ 10 bis 13 eine Verwaltungskostenpauschale in Héhe des aus der Teilnahmeerklarung
Hausarzt ersichtlichen Prozentsatzes (inklusive gesetzlicher Umsatzsteuer) seiner HzV-
Vergutung (,Verwaltungskostenpauschale®) an den Hausérzteverband zu zahlen.

Die Dienstleistungsgesellschaft hat ihrerseits gegenlber dem Hausarzteverband einen
Anspruch auf Zahlung einer Vergitung in Héhe der von dem HAUSARZT nach Absatz 1
dieses § 14 zu zahlenden Verwaltungskostenpauschale (inklusive gesetzlicher Umsatz-
steuer). Zur Abklrzung der Zahlungswege verrechnet die Dienstleistungsgesellschaft als
Erfallungsgehilfe des Hausérzteverbandes dessen Anspruch auf die Verwaltungskosten-
pauschale nach dem vorstehenden § 14 Abs. 1 mit dem Auszahlungsbetrag der HzV-
VerglUtung nach dem vorstehenden § 11 Abs. 3 und behélt die Verwaltungskostenpau-
schale ein. Die Dienstleistungsgesellschaft ist sodann berechtigt, sich zur Erfallung ihres
Anspruches gemalB Satz 1 dieses Absatzes aus dem Einbehaltenen zu befriedigen. Die
Satze 1 und 2 dieses Absatzes begriinden einen eigenen vertraglichen Anspruch der
Dienstleistungsgesellschaft, dem nur unstreitige Gegenrechte entgegengehalten werden
darfen.

Der Hausarzteverband sowie die Dienstleistungsgesellschaft stellen der AOK Bre-
men/Bremerhaven die Abrechnungsleistungen nicht in Rechnung.

§ 15
Beirat

Die Durchfiihrung dieses HzV-Vertrages wird von einem Beirat begleitet, der aus 4 Vertre-
tern (2 Vertretern der AOK Bremen/Bremerhaven und 2 Vertretern des Hausarzteverban-
des) besteht. Jedes Beiratsmitglied hat das Recht, nicht stimmberechtigte Fachleute zur
Beratung hinzuziehen. Die Beiratsmitglieder der AOK Bremen/Bremerhaven kdnnen von
dieser und die Beiratsmitglieder des Hausarzteverbandes kdnnen von diesem jederzeit
abberufen und durch andere Personen ersetzt werden.

Der Beirat soll in der Regel einmal im Kalendervierteljahr bei der AOK Bre-
men/Bremerhaven einberufen werden. Er muss einmal im Kalenderjahr einberufen wer-
den. Er ist auf Antrag eines Beiratsmitglieds einzuberufen.

Die Beschlisse des Beirats werden mit einfacher Mehrheit getroffen. Samtliche Mitglieder
des Beirats haben gleiches Stimmrecht. Bei Stimmengleichheit gilt ein Antrag als abge-
lehnt.

Der Beirat hat insbesondere folgende Aufgaben:
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Unterbreitung von Vorschlagen zur Weiterentwicklung der Vertragsinhalte und Ver-
tragsprozesse, insbesondere im Hinblick auf eine Analyse von Fehlkontakten;

Bewertung und gegebenenfalls Zustimmung zu Vertragséanderungen nach § 17;

Empfehlungen zur Kiindigung gegeniber einem HAUSARZT aus wichtigem Grunde
nach Stellungnahme des HAUSARZTES nach § 5 Abs. 3;

Abstimmung der Offentlichkeitsarbeit.

§ 16
Inkrafttreten, Vertragslaufzeit, Kiindigung

Der Vertrag tritt unbeschadet des nachfolgenden Absatzes am 1. Januar 2010 in Kraft. Mit
Inkrafttreten des HzV-Vertrages sind die Teilnahme des HAUSARZTES sowie ab 1.Marz
2010 die Einschreibung von Versicherten durch den HAUSARZT nach § 6 Abs. 3 zulas-

sig.

Die Anlage 3 tritt am 1. Juli 2010 in Kraft Die Pflichten gemaB den §§ 10 bis 14 sowie
gemalB § 3 Abs. 3 bis 5 gelten ebenfalls erst vom 1. Juli 2010 an. Liegt bis zum 1.Juli
2010 keine vollziehbare Bereinigungsregelung vor, gilt abweichend von Satz 1 und Satz 2
§ 9 Abs.5.

Die Laufzeit dieses HzV-Vertrages ist unbefristet. Die AOK Bremen/Bremerhaven und der
Hausarzteverband kdénnen den Vertrag mit einer Frist von sechs Monaten zum Jahresen-
de, erstmalig zum 31.Dezember 2014, kindigen. Die AOK Bremen/Bremerhaven, der
Hausarzteverband und die Dienstleistungsgesellschaft lassen bis zum 30.Juni 2014 die
bis zum 31.Dezember 2013 eingetretenen Wirkungen und Effekte dieses HzV-Vertrages
auf die gesundheitliche Versorgung der HzV-Versicherten und die ErschlieBung von Wirt-
schaftlichkeitsreserven durch einen unabhangigen Dritten evaluieren; einigen sich die
AOK Bremen/Bremerhaven, der Hauséarzteverband und die Dienstleistungsgesellschaft
nicht auf einen unabhangigen Dritten und die Kostentragung, so entscheidet eine
Schiedsperson nach MaBgabe der Anlage 7 bis 31.Dezember 2010. Das Recht zur Kiin-
digung aus wichtigem Grund zum Ende eines Kalendervierteljahres bleibt unberihrt. Als
wichtiger Grund gilt insbesondere

der VerstoB der AOK Bremen/Bremerhaven, des Hausérzteverbandes oder der Dienst-
leistungsgesellschaft gegen eine ihnen nach diesem Vertrag obliegende wesentliche
Verpflichtung, der nicht innerhalb von einem Monat nach Zugang einer schriftlichen
Aufforderung durch die AOK Bremen/Bremerhaven, den Hauséarzteverband oder die
Dienstleistungsgesellschaft, je nachdem gegenliber wem die entsprechende Verpflich-
tung besteht, beseitigt wird;

eine Anderung gesetzlicher Grundlagen, der Rechtsprechung oder im Falle bestands-
kréftiger oder sofort vollziehbarer behdrdlicher, insbesondere aufsichtsrechtlicher MaB-
nahmen, die dazu flhren, dass der HzV-Vertrag nicht mehr in der zum Zeitpunkt der
Anderung geltenden Fassung durchgefuhrt werden kann, und sofern dieses Hindernis
nicht durch das in § 17 vorgesehene Verfahren beseitigt werden kann. Die AOK Bre-
men/Bremerhaven und der Hausarzteverband sind dabei jeweils verpflichtet, sich ge-
gen solche behdérdlichen MaBnahmen rechtlich zu verteidigen und ihre Rechtsverteidi-
gung wechselseitig abzustimmen;

eine Anderung sonstiger fiir das Vertragsverhéltnis wesentlicher Umstande, sofern die-

ser Anderung nicht nach § 21 Abs.2 nach den allgemeinen Grundsétzen von Treu und
Glauben Rechnung getragen wird.
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(4)

Die Kindigung muss jeweils schriftlich erfolgen. Der Hausérzteverband informiert den
HAUSARZT {ber eine nach diesem § 16 erklarte Kindigung, die AOK Bre-
men/Bremerhaven informiert die HzV-Versicherten.

§17
Verfahren zur Vertragsanderung

Die AOK Bremen/Bremerhaven und der Hausarzteverband sind gemeinsam berechtigt,
diesen Vertrag mit Wirkung fir alle Gbrigen HzV-Partner mit angemessener Vorlauffrist
nach MaBgabe der folgenden Absatze 2 und 3 zu @ndern, sofern und soweit es die Um-
setzung der HzV nach diesem Vertrag zwingend erfordert und der Beirat der Anderung
nach sorgfaltiger Prifung ihrer Auswirkungen auf die HAUSARZTE zugestimmt hat.

Der Hauséarzteverband wird solche Anderungen den HAUSARZTEN schriftlich bekannt
geben und eine Frist von 2 Monaten seit Zugang der Mitteilung der Anderung einraumen,
innerhalb derer der HAUSARZT das Recht hat, den beabsichtigten Anderungen zu wider-
sprechen, wenn und soweit sie sich nachteilig auf seine Rechtsposition auswirken. Solche
nachteiligen Anderungen gelten als genehmigt, wenn der HAUSARZT nicht schriftlich ge-
genuber dem Hausarzteverband oder der in der Bekanntmachung zur Entgegennahme
des Widerspruchs benannten Stelle Widerspruch erhebt; auf diese Folge wird der Haus-
arzteverband bei der Bekanntmachung nach Satz 1 besonders hinweisen. Zur Fristwah-
rung ist es ausreichend, dass der HAUSARZT seinen Widerspruch innerhalb von 2 Mona-
ten nach Bekanntgabe der Anderung absendet. Widerspricht der HAUSARZT gemé&B dem
vorstehenden Satz 2, ist der Hauséarzteverband zur Kiindigung dieses HzV-Vertrages ge-
gentber dem HAUSARZT mit Wirkung fur alle HzV-Partner berechtigt. Die Kundigung
wird mit Ablauf des Quartals wirksam, das auf den Zugang der Kiindigungserklarung folgt.
Die Kundigung fuhrt zum Ausscheiden des jeweiligen HAUSARZTES aus der HzV.

Vertragsanderungen im Sinne des Absatzes 1, die die Rechtsposition des HAUSARZTES
ausschlieBlich verbessern, kénnen von der AOK Bremen/Bremerhaven und dem Hauséarz-
teverband gemeinsam ohne Zustimmung des HAUSARZTES vereinbart werden. Der
Hausérzteverband wird den HAUSARZTEN die Vertragsanderungen und den Beginn ihrer
Wirksamkeit mit einer unter Berlcksichtigung ihrer Interessen angemessenen Vorlauffrist
schriftlich mitteilen.

§18
Haftung und Freistellung

Die Haftung der AOK Bremen/Bremerhaven, des Hauséarzteverbandes, der Dienstleis-
tungsgesellschaft und ihrer Erfillungsgehilfen fir die Erflllung der in diesem Vertrag ge-
regelten Pflichten bestimmt sich nach dem Birgerlichen Gesetzbuch.

Die AOK Bremen/Bremerhaven haftet gegentiber dem Hauséarzteverband und seinen Er-
fillungsgehilfen, darunter insbesondere gegenlber der Dienstleistungsgesellschaft, im
Zusammenhang mit der Erflllung dieses HzV-Vertrages daflr, dass etwaige von ihr zur
Aufnahme in eine Vertragssoftware zur Verfligung gestellten Inhalte richtig, vollstandig
und aktuell sind. Dies gilt insbesondere auch im Hinblick auf § 73 Abs. 8 SGB V fir Anga-
ben Uber Arzneimittel und sonstige Informationen, die nach den fir die Vertragssoftware
vereinbarten Funktionen Einfluss auf Vorschlage zur Arzneimittelverordnung durch die
Vertragssoftware haben. Die AOK Bremen/Bremerhaven wird den Hausarzteverband und
seine Erfullungsgehilfen, darunter insbesondere die Dienstleistungsgesellschaft, insofern
von samtlichen Ansprichen Dritter freistellen. Satz 1 und 2 dieses Absatzes gelten nur,
wenn die Inhalte durch den Hausarzteverband bzw. seine Erfullungsgehilfen inhaltlich un-
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verandert in die Vertragssoftware aufgenommen wurden. Die Anpassung an ein Daten-
format gilt nicht als inhaltliche Veranderung.

Freistellung nach diesem § 18 bedeutet die Abwehr unberechtigter und die Erfillung be-
rechtigter Anspriiche. Die AOK Bremen/Bremerhaven ist nicht berechtigt, gegenlber ei-
nem Freistellungsanspruch nach diesem § 18 Zurlickbehaltungsrechte oder sonstige Ge-
genrechte aus diesem HzV-Vertrag gegeniber dem Hausarzteverband geltend zu ma-
chen.

§19
Datenschutz

Bei der Erhebung, Verarbeitung und Nutzung der personenbezogenen Daten (,Patien-
tendaten®) sind insbesondere die Regelungen lber die Einhaltung der &rztlichen Schwei-
gepflicht nach der Berufsordnung fir Arztinnen und Arzte im Land Bremen und den straf-
rechtlichen Bestimmungen, sowie die Vorschriften des Bundesdatenschutzgesetzes zu
beachten. Bei der Erhebung, Verarbeitung und Nutzung von Sozialdaten (,Versicherten-
daten“) sowie im Hinblick auf die Betriebs- und Geschéftsgeheimnisse im Sinne von § 67
Abs. 1 Satz 2 SGB X sind insbesondere die Regelungen des Sozialgesetzbuches, insbe-
sondere §§ 67 b Abs. 2, 78 a SGB X zu beachten.

Die AOK Bremen/Bremerhaven, der Hausarzteverband und die Dienstleistungsgesell-
schaft vereinbaren zur Durchfihrung dieses HzV-Vertrages im Einklang mit den daten-
schutzrechtlichen Bestimmungen den in der Anlage 8 geregelten gesonderten Daten-
schutz, in dem die Anforderungen an Datenschutz und Datensicherheit, insbesondere die
erforderlichen technischen und organisatorischen MaBnahmen, detailliert geregelt wer-
den. Weitere konkrete Anforderungen werden bis zum 1.Juli 2010 in einem Datenschutz-
konzept vereinbart; einigen sich die AOK Bremen/Bremerhaven, der Hausarzteverband
und die Dienstleistungsgesellschaft nicht auf ein Datenschutzkonzept bis zum 1.April
2010, entscheidet die Schiedsperson nach MaBgabe der Anlage 7.

§ 20
Qualitatssicherung und Priifwesen

Die AOK Bremen/Bremerhaven und der Hausarzteverband legen die in Anlage 9 aufge-
fihrten MaBnahmen zur Prifung der Qualitatssicherung in der HzV fest.

§ 21
Schlussbestimmungen

Die HzV-Partner sind verpflichtet, die vertraglichen Inhalte und Ziele nach auBen und
nach innen, insbesondere durch eine positive Darstellung in der Offentlichkeit zu unter-
stitzen und ihre Mitarbeiter in Fragen der Durchfihrung dieses Vertrags umfassend und
kontinuierlich zu schulen.

Die HzV-Partner sind sich darlber einig, dass beim Abschluss dieses Vertrages nicht alle
Mdoglichkeiten, die sich aus der kinftigen wirtschaftlichen Entwicklung oder aus Anderun-
gen von gesetzlichen Bestimmungen oder sonstigen flr das Vertragsverhaltnis wesentli-
chen Umstanden ergeben kdénnen, vorausgesehen und erschdpfend geregelt werden
kénnen. Sie sichern sich gegenseitig zu, die in diesem Vertrag getroffenen Vereinbarun-
gen in diesem Sinne zu erflllen und etwa in Zukunft eintretenden Anderungen der Ver-
héltnisse oder sich aus der Umsetzung dieser Regelung ergebenen Anforderungen der
Praxis oder véllig neu eintretenden Umstanden nach den allgemeinen Grundsatzen von
Treu und Glauben Rechnung zu tragen. Die HzV-Partner stimmen insbesondere darin
Uberein, dass die im Vertrag genannten Fristen zur gegenseitigen Lieferung von Daten
und Informationen einvernehmlich anzupassen sind, wenn sich praktische Ablaufe oder
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gesetzliche Vorgaben verandern. Die Vertragsparteien werden sich bemihen, Informatio-
nen und Unterlagen gegenseitig jeweils so friihzeitig wie moglich zur Verfigung zu stellen,
um eine moglichst friihzeitige Information der HAUSARZTE sicherzustellen.

Die AOK Bremen/Bremerhaven, der Hausarzteverband und die Dienstleistungsgesell-
schaft gehen davon aus, dass mit den im Vertrag vorgesehenen MaBnahmen der Umfang
der Fehlkontakte durch eingeschriebene Versicherte verringert wird; ein Fehlkontakt ist
eine Inanspruchnahme durch den HzV-Versicherten von anderen Hausérzten sowie von
Facharzten ohne Uberweisung (auBer Augenarzt/Gynakologen). Stellt sich aufgrund der
festgestellten Entwicklung nach den ersten zwei Quartalen oder spateren Quartalen der
Vertragslaufzeit heraus, dass die Fehlkontakiquote Uber einen Prozentsatz von 10 Pro-
zent hinausgeht, beraten die AOK Bremen/Bremerhaven, der Hausarzteverband und die
Dienstleistungsgesellschaft Uber weitere MaBnahmen und ggf. Anderungen dieses Ver-
trages zur Verringerung der Quote. Einigen sich die AOK Bremen/Bremerhaven, der
Hausarzteverband und die Dienstleistungsgesellschaft nicht auf weitere MaBnahmen, so
entscheidet die Schiedsperson nach MaBgabe der Anlage 7.

Sollten einzelne Bestimmungen dieses HzV-Vertrages ganz oder teilweise aus einem an-
deren als dem in § 306 BGB in Verbindung mit § 61 SGB X bestimmten Grund unwirksam
oder undurchflhrbar sein oder werden, so wird hierdurch die Wirksamkeit der Ubrigen Be-
stimmungen nicht berthrt. Die HzV-Partner verpflichten sich in diesem Fall, die unwirksa-
me oder undurchfiihrbare Regelung durch eine Regelung zu ersetzen, die dem Sinn und
Zweck der unwirksamen Regelung in rechtswirksamer Weise und wirtschaftlich am nachs-
ten kommt. Gleiches gilt flr etwaige Vertragslicken. In einem solchen Fall findet das in §
16 vorgesehene Verfahren zur Vertragsanderung Anwendung.

Anderungen und Ergénzungen dieses Vertrages bedirfen zu ihrer Wirksamkeit der
Schriftform, soweit nicht in diesem HzV-Vertrag ausdriicklich etwas Abweichendes be-
stimmt ist. Dies gilt auch fur eine Anderung oder Abbedingung dieser Schriftformklausel.

§ 22
Anlagenverzeichnis

Die folgenden Anlagen sind Bestandteil des HzV-Vertrages:

Anlage 1 Vertragssoftware

Anlage 2 Qualitéts- und Qualifikationsanforderungen

Anlage 3 HzV-Vergtitung und Abrechnung

Anlage 4 Prozessbeschreibung

Anlage 5 Infopaket und Starterpaket

Anlage 6 Teilnahmebedingungen Versicherte (Teilnahmeerklarung Hausarztpro-
gramm und Patienteninformation)

Anlage 7 Verfahren der Schiedsperson

Anlage 8 Datenschutz

Anlage 9 Prifwesen im Sinne von § 73 b Abs. 5 Satz 5 SGB V

Anlage 10 Datensatzbeschreibungen
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Der Inhalt des Vertrages einschlieBlich Anlagen wird hiermit festgelegt.

(Dr. Arnold Knigge, Schiedsperson)

Bremen, 23.12.2009
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