Kassenarztliche Vereinigung Hessen
Abteilung Sicherstellung /

Team Bedarfsprifung
Europa-Allee 90

60486 Frankfurt am Main

Anerkennungsantrag

Richtlinie der Kassenarztliche Vereinigung Hessen zur
Anerkennung von Praxisnetzen nach § 87b Absatz 4 SGB V

Hiermit beantragt das Praxisnetz

die Anerkennung der Forderungswurdigkeit gemaf § 87b SGB V.

Ansprechpartner/in/ Netzmanager/in:

Geschaftsflihrung:

Arztliche Leitung:

Ort:

Stralle:

Telefon:

E-Mail:

Stand: November 2023



Erfullung der Anerkennungsvoraussetzungen gemaR § 3 der
Anerkennungsrichtlinie

1. Dem Praxisnetz gehdren (Anzahl) vertragsarztliche und psychotherapeuti-
sche Praxen an. Es sind(Anzahl) unterschiedliche Fachgruppen sowie Hausarztinnen und

Hausarzte im Praxisnetz vertreten.

2. Diesem Antrag liegt bei: bitte ankreuzen:
o Gesellschaftervertrag oder Satzung O
sowie
o Liste der Netzmitglieder gem. § 3 Absatz 2 Nr. 2 der Richtlinie O

3. Die Praxisnetze decken mit den Betriebsstatten der Mitgliedspraxen ein auf die woh-

nortnahe Versorgung bezogenes zusammenhangendes Gebiet ab:

4. Die teilnehmenden vertragsarztlichen und psychotherapeutischen Praxen haben sich

zum Praxisnetz in der Rechtsform

e einer Personengesellschaft

e einer eingetragenen Genossenschaft

e eines eingetragenen Vereins

e einer Gesellschaft mit beschrankter Haftung

O oOooad

zusammengeschlossen.

5. Das Praxisnetz besteht unter Berucksichtigung der Vorgaben nach den Nummern 1

bis 4 der Richtlinie seit Jahren
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6. Das Praxisnetz unterhalt verbindliche Kooperationsvereinbarungen gemaf § 3
Abs. 1 Nr. 6 unter Berlcksichtigung der Versorgungsziele gemaf des § 4 und mit
Bezug auf das Gebiet gemal} § 3 Abs. 1 Nr. 3 der Anerkennungsrichtlinie , mit
folgenden Leistungserbringern:

Bereich Kooperationspartner Anzahl
a) Hausliche Krankenpflege gemaf § 37 SGB V

a) hauslicher Pflege gemal § 36 SGB XI

a) Pflegeeinrichtung gemal § 71 Abs. 2 SGB Xl

b) Heilmittelerbringer zur Versorgung geman § 32 SGB V

b) Weitere Leistungserbringer, bzw. Einrichtungen, z.B. zur

Versorgung mit Leistungen nach § 24c SGB V, § 37b SGBYV, § 39a
SGB V oder nach § 40 SGB V 3

c) zugelassenes Krankenhaus, bzw. entsprechender

Leistungserbringer gemaf § 108 SGB V

c) ersatzweise Vorsorge- und Rehabilitationseinrichtungen gemaf §

107 Abs. 2 SGB V

Fur die Anerkennung zur Basisstufe sind mindestens zwei Kooperationen aus
zwei verschiedenen Bereichen nach a), b) oder ¢) nachzuweisen. Fir die
Anerkennungsstufen | bis Il sind mindestens drei Kooperationsvereinbarungen

mit jeweils einem Partner nach a), b) und c) nachzuweisen.
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7. Die teiinehmenden Praxen haben Vereinbarungen zu gemeinsamen Standards ge-

troffen, insbesondere zu

e Unabhangigkeit gegenuber Dritten O
e Einhaltung von vereinbarten Qualitdtsmanagementverfahren und
Qualitatsmanagement-Zielprozessen O
e Beteiligung an vereinbarten Malinahmen zum Wissens- und
Informationsmanagement O
O

8. Das Praxisnetz halt folgende Managementstrukturen vor:

e eine als eigene Organisationseinheit ausgewiesene Geschaftsstelle des
Netzes O

e einen Geschaftsfuhrer m|

e einen arztlichen Leiter/Koordinator zur Umsetzung der Vorgaben nach
Nummer 7 O

Erflullung der Anerkennungsvoraussetzungen gemaR § 4 der
Anerkennungsrichtlinie

Das Praxisnetz erfillt die in der Richtlinie beschriebenen Versorgungsziele und Kriterien

« der Basis-Stufe vollstandig 0O teilweise O
« der Stufe | vollstandig O teilweise O
» der Stufe Il vollstandig O teilweise O
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Verpflichtungserklarung

Das Praxisnetz verpflichtet sich, die geforderten Kriterien, Strukturvorgaben und Ziele
dieser Richtlinie zu erfullen bzw. innerhalb eines Jahres zu implementieren. Sobald die
Anforderungen nicht mehr erflllt werden, wird dies umgehend der Kassenarztlichen Ver-
einigung Hessen angezeigt.

Das Praxisnetz verpflichtet sich, die Bestimmungen nach dem Bundesdatenschutzgesetz
und Uber den Schutz der Sozialdaten nach dem Sozialgesetzbuch einzuhalten, insbe-
sondere personenbezogene Daten nur zur Erflllung der sich aus der Richtlinie ergeben-
den Aufgaben zu erheben, zu verarbeiten und zu nutzen.

Einwilligungserklarung

Das Praxisnetz willigt ein, dass die in der Richtlinie genannten Daten zu Evaluations-
zwecken erhoben, verarbeitet und genutzt werden. Die Nutzung der Daten zum Zwecke der
Evaluation erfolgt intern in pseudonymisierter Form und bei einer Ubermittlung an ein
wissenschaftliches Institut in anonymisierter Form.

Es wird zur Kenntnis genommen, dass sich die Kassenarztliche Vereinigung Hessen
jederzeit die Prufung der nach den §§ 3 und 4 der Anerkennungsrichtlinie
geforderten Voraussetzungen Vorbehalt.

Ort, Datum Unterschrift Geschaftsfihrer/\VVorstand
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