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Praambel

Der Kassendrztlichen Vereinigung Sachsen (KV Sachsen) obliegt entsprechend
§75 Abs. 1 und 1b SGB V die Verpflichtung zur Sicherstellung der &rztlichen und
psychotherapeutischen Versorgung. Dieser Sicherstellungsauftrag umfasst auch
die Organisation der medizinischen Versorgung zu den sprechstundenfreien Zeiten
(@rztlicher Bereitschaftsdienst). Zur Wahrnehmung des Sicherstellungsauftrages be-
dient sich die KV Sachsen der in ihrem Zustandigkeitsbereich an der vertragsarzt-
lichen Versorgung teilnehmenden Arzte und Medizinischen Versorgungszentren,
zugelassenen Einrichtungen gem. §311 Abs. 2 SGB V sowie erméchtigten Einrichtun-
gen gem. § 105 Abs. 5 SGB V.

Die Vertreterversammlung der KV Sachsen hat in Umsetzung des gesetzlichen Auf-
trages mit Datum vom 18.10.2017 nachfolgende Bereitschaftsdienstordnung erlassen.

§1 Grundsatze

Die Einrichtung des &rztlichen Bereitschaftsdienstes entbindet den behandelnden
Arzt! nicht von seiner Verpflichtung zur bedarfsgerechten Versorgung seiner Patien-
ten. Er hat fiir die Betreuung seiner Patienten in dem Umfang zu sorgen, wie es deren
Krankheitszustand erfordert. Die Verlegung der Behandlung eigener Patienten in die
Zeit des drztlichen Bereitschaftsdienstes ist unzuldssig.

§2 Teilnahmeverpflichtung/-regelungen
fUr Vertragsarzte und MVZ

(1) Zur Teilnahme am arztlichen Bereitschaftsdienst der KV Sachsen sind verpflichtet:

1. Vertragsarzte mit vollem und halftigem Versorgungsauftrag gemaB §95 Abs. 3
Satz 1 SGB V sowie Job-Sharing-Partner gem. § 101 Abs. 1 Satz 1 Nr. 4 SGB V,

1 Aus Griinden der besseren Lesbarkeit wird auf die gleichzeitige Verwendung ménnlicher und weiblicher
Sprachformen verzichtet. Samtliche Personenbezeichnungen gelten gleichermalen fiir beiderlei Geschlecht.
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2. zugelassene Medizinische Versorgungszentren (MVZ) gemal3 §95 Abs. 1 Satz 1

SGB V, zugelassene Einrichtungen nach §311 Abs.2 SGB V sowie ermachtigte
Einrichtungen nach § 105 Abs. 5 SGB V.
Zugelassene Arzte werden unabhiangig von ihrer Teilnahmeart an der vertrags-
arztlichen Versorgung (Einzelpraxis, Berufsausiibungsgemeinschaft) eigenstan-
dig zum érztlichen Bereitschaftsdienst herangezogen. Mit ihrer Zulassung im
MVZ tétige Vertragsarzte werden im Rahmen der Heranziehung des MVZ zum
arztlichen Bereitschaftsdienst beriicksichtigt. Aus Griinden der Vereinfachung
beschrankt sich im Folgenden die Bezeichnung der Teilnahmeverpflichteten auf
Vertragsarzt” und ,MVZ",

(2) Beschaftigt ein Vertragsarzt einen angestellten Arzt nach §95 Abs. 9 SGB V wird
der Anrechnungsfaktor des angestellten Arztes (s. Abs.4) dem des anstellenden
Vertragsarztes hinzugerechnet. Der Teilnahmeumfang eines MVZ am érztlichen
Bereitschaftsdienst ergibt sich aus der Summe der Anrechnungsfaktoren samtlicher
im MVZ tétigen Arzte. Die Verpflichtung zur Teilnahme am é&rztlichen Bereitschafts-
dienst bleibt bei Ausscheiden eines angestellten Arztes solange bestehen, wie das
MVZ bzw. der anstellende Vertragsarzt ein Nachbesetzungsrecht nach § 103 Abs. 4a
Satz 3 SGB V bzw. § 103 Abs. 4b Satz 3 SGB V hat.

(3) Zur Teilnahme verpflichtet sind auBerdem Vertragsarzte und MVZ im Zustandig-
keitsbereich der KV Sachsen, die im Rahmen einer Ermachtigung ausschlieBlich in
einer Nebenbetriebsstatte (§24 Abs. 3, Satz 6 Zulassungsverordnung fiir Vertrags-
arzte) vertragsarztlich tétig sind.

(4) Die Heranziehung zum drztlichen Bereitschaftsdienst hat grundsétzlich gleich-
mafig und unter Berticksichtigung des Umfangs der Teilnahme an der vertragsarzt-
lichen Versorgung zu erfolgen. Dabei gelten folgende Anrechnungsfaktoren:

1. Zulassung mit vollem Versorgungsauftrag mit dem Faktor 1,0
2. Zulassung mit der Beschrdankung auf einen halftigen Versorgungsauftrag mit
dem Faktor 0,5

2 Soweit bezogen auf in MVZ tatige Arzte fachliche Differenzierungen, die diesen Bestimmungen vorge-
nommen werden, gelten bei der Formulierung ,MVZ" die jeweils genannten Vorgaben fiir die Arzte der
jeweiligen Fachgruppe.
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3. Job-Sharing-Gemeinschaftspraxen (Senior- und Juniorpartner) entsprechend
dem Umfang des Versorgungsauftrages als Einheit

4. Anstellung mit Leistungsbegrenzung (Anstellender und Angestellter) entspre-
chend dem Umfang des Versorgungsauftrages als Einheit

5. angestellte Arzte - nach der vertraglich vereinbarten Arbeitszeit je Anstellungs-
verhaltnis
a. bis 10 Stunden pro Woche mit dem Faktor 0,25
b. Uber 10-20 Stunden pro Woche mit dem Faktor 0,5
c. liber 20-30 Stunden pro Woche mit dem Faktor 0,75
d. iber 30 Stunden pro Woche mit dem Faktor 1,0.

(5) Anstellende Vertragsarzte und MVZ sind berechtigt, den drztlichen Bereit-
schaftsdienst durch die bei Ihnen angestellten Arzte ausfiihren zu lassen, wobei
dem zustandigen Dienstplangestalter und der zustdndigen Bezirksgeschéfts-
stelle der KV Sachsen rechtzeitig vor Dienstbeginn mitzuteilen ist, durch wen der
Dienst wahrgenommen wird. Eine ordnungsgemaéfle und den Vorgaben dieser
Bereitschaftsdienstordnung entsprechende Durchfiihrung des &rztlichen Bereit-
schaftsdienstes liegt bzw. verbleibt hierbei weiterhin in der Verantwortung des an-
stellenden Vertragsarztes bzw. des arztlichen Leiters des MVZ. Bei Ausfall oder Ver-
hinderung des zum Dienst benannten Arztes hat der anstellende Vertragsarzt bzw.
der arztliche Leiter des MVZ fiir eine Vertretung zu sorgen.

(6) Wird ein an der vertragsarztlichen Versorgung teilnehmender Arzt auf3erhalb
seines Bereitschaftsdienstbereiches, dem sein Vertragsarztsitz zugeordnet ist, zu-
satzlich in einer Zweigpraxis, Nebenbetriebsstatte oder an einem weiteren Standort
einer Uberortlichen Berufsausiibungsgemeinschaft (zusatzliche Versorgungseinrich-
tung) tatig, so ist er bzw. der anstellende Vertragsarzt oder das MVZ grundsétzlich
auch im Bereitschaftsdienstbereich, in dem sich der zuséatzliche Tatigkeitsort befin-
det, zur Teilnahme am Bereitschaftsdienst im Umfang des Anrechnungsfaktors von
mindestens 0,25 verpflichtet.

(7) Werden angestellte Arzte bzw. im MVZ titige Vertragsarzte ausschlieBlich am
Ort dieser zusatzlichen Versorgungseinrichtung tatig, richtet sich die Teilnahme-
verpflichtung des anstellenden Arztes bzw. des MVZ nach den in Abs. 4 festgeleg-
ten Anrechnungsfaktoren, fiir die am Ort der zusatzlichen Versorgungseinrichtung
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beschiftigten Arzte. Werden angestellte Arzte neben ihrer Titigkeit in der Haupt-
betriebsstdtte in einer zusatzlichen Versorgungseinrichtung bedarfsplanungs-
relevant tatig, richtet sich die zusatzliche Verpflichtung des anstellenden Arztes bzw.
des MVZ zur Teilnahme am &rztlichen Bereitschaftsdienst am Ort der zusatzlichen
Versorgungseinrichtung nach den in Abs. 4 festgelegten Anrechnungsfaktoren.

§3 Befreiung von der Teilnahme am arztlichen
Bereitschaftsdienst

(1) Im Einzelfall kénnen Vertragsarzte oder angestellte Arzte auf schriftlichen Antrag
vom drztlichen Bereitschaftsdienst ganz oder teilweise von der zustdndigen Bezirks-
geschiftsstelle der KV Sachsen befreit werden. Fiir angestellte Arzte bzw. im MVZ
tatige Vertragsarzte ist der Antrag durch den anstellenden Vertragsarzt oder den
arztlichen Leiter des MVZ zu stellen. Eine Befreiung kann insbesondere erteilt werden:

1. wenn der Arzt wegen koérperlicher Behinderung oder langdauernder schwerer
Erkrankung (Vorlage eines aktuellen, i.d.R. nicht alter als 3 Monate, facharzt-
lichen Befundberichts) nicht in der Lage ist, sowohl den Anforderungen wéh-
rend der Auslibung des Bereitschaftsdienstes gerecht zu werden als auch
die Praxistatigkeit nicht mehr in vollem Umfang ausiibt,

2. aus Altersgriinden, wenn dadurch die Praxistatigkeit nicht mehr in vollem Um-
fang ausgetibt wird,

3. bei Teilnahme an sonstigen, auf der Grundlage anderer Bestimmungen vor-
zuhaltender arztlicher Bereitschaftsdienste im Rahmen der vertragsarztlichen
Tatigkeit z. B. bei Dialysepraxen, unter Beachtung der Festlegungen des Vorstan-
des der KV Sachsen,

4. bei Teilnahme am Notarztdienst unter Beachtung der Festlegungen des Vor-
standes der KV Sachsen.

Die mit der Erstellung des facharztlichen Befundberichts entstehenden Kosten sind
durch den Antragsteller zu tragen.

(2) Arztinnen werden auf Antrag nach Feststellung der Schwangerschaft bis maxi-
mal ein Jahr nach der Geburt des Kindes vom &rztlichen Bereitschaftsdienst befreit.
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Soweit ein Antrag auf Befreiung aufgrund Elternzeit gestellt wird, kann diesem
grundsatzlich nicht stattgegeben werden, wenn im Rahmen der vertragsarztlichen
Versorgung ein Sicherstellungsassistent genehmigt worden ist.

(3) Befreiungen von der Teilnahmeverpflichtung am &rztlichen Bereitschaftsdienst
sind grundsatzlich befristet auszustellen. Dabei ist auch zu priifen, ob aufgrund der
vorgetragenen Befreiungsgriinde eine Befreiung mit Einschrankungen, z.B. Befrei-
ung vom Hausbesuchsdienst, aber Teilnahme am Dienst in der Bereitschaftspraxis,
ausgesprochen werden kann.

(4) Eine Befreiung vom arztlichen Bereitschaftsdienst bewirkt fir MVZ und anstel-
lende Vertragsarzte, dass sich der Gesamtumfang der Anrechnungsfaktoren um
denjenigen reduziert, der in der Person des befreiten Arztes begriindet ist. Ausge-
nommen davon sind Anstellungen mit Leistungsbegrenzung. Bei Befreiung des an-
stellenden Vertragsarztes bleibt es bei der in § 1 Abs. 4 (ibertragenen Verpflichtung
(Teilnahme am Bereitschaftsdienst gemafl3 den Anrechnungsfaktoren der von ihm
angestellten Arzte).

(5) Gegen die Entscheidung der zustdndigen Bezirksgeschaftsstelle der KV Sachsen
kann der betroffene Antragsteller Widerspruch erheben.

§4 Teilnahme anderer Arzte

(1) Am é&rztlichen Bereitschaftsdienst kdnnen weitere approbierte Arzte auf Antrag
und nach Priifung der fachlichen und personellen Voraussetzungen durch die zu-

standige Bezirksgeschéftsstelle der KV Sachsen teilnehmen.

(2) Diese haben wahrend der Tatigkeit im Bereitschaftsdienst dieselben Rechte und
Pflichten wie Vertragsarzte.

(3) Voraussetzung fiir die Teilnahme am &rztlichen Bereitschaftsdienst ist eine von

der jeweiligen Bezirksgeschéftsstelle der KV Sachsen nach Priifung erteilte Abrech-
nungsgenehmigung, die zeitlich und territorial zu begrenzen ist.
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(4) Einzelheiten zu den fachlichen und personellen Voraussetzungen regelt der Vor-
stand der KV Sachsen.

§5 Bereitschaftsdienstzeiten

(1) Der arztliche Bereitschaftsdienst wird zu folgenden Zeiten vorgehalten:

. Montag, Dienstag, Donnerstag jeweils von 19:00 Uhr bis 7:00 Uhr des Folgetages,
. Mittwoch von 14:00 Uhr bis 7:00 Uhr des Folgetages,

. am Wochenende von Freitag 14:00 Uhr bis Montag 7:00 Uhr,
. an Feiertagen von 19:00 Uhr des Vortages bis 7:00 Uhr des darauf folgenden

A W N =

Werktages.

(2) Fur die arztlichen Bereitschaftsdienste am 24. und 31.12. eines Jahres gelten
die Regelungen zu Feiertagen entsprechend. Zwischen gesetzlich geregelten
Feiertagen und dem Wochenende gelegene Einzeltage gelten als Briickentage
und werden ganztdgig durch den organisierten &rztlichen Bereitschaftsdienst
abgesichert. Diese Regelung gilt auch fir Briickentage vor dem 24.12. und 31.12.
eines Jahres.

§6 Ausgestaltung und Umfang des arztlichen
Bereitschaftsdienstes

(1) Zur Durchfiihrung des arztlichen Bereitschaftsdienstes und zur Sicherstellung
einer effizienten Versorgung bildet die KV Sachsen Bereitschaftsdienstbereiche.
Die GroBe der Bereitschaftsdienstbereiche soll dabei so gewahlt werden, dass
eine méglichst gleichmiBige Dienstbelastung der Arzte erreicht wird. Bei der
Festlegung der Bereitschaftsdienstbereiche sind regionale Besonderheiten —
insbesondere die Zahl der am Dienst teilnehmenden Arzte, die Bevélkerungs-
zahl/ -dichte, die topographischen Verhaltnisse sowie die Verkehrsanbindungen
- grundsatzlich zu berlcksichtigen. Einzelheiten zur raumlichen Gliederung der
Bereitschaftsdienstbereiche sind der Anlage zu entnehmen.
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(2) Die Zuordnung des Vertragsarztes bzw. MVZ erfolgt zu dem arztlichen Bereit-
schaftsdienstbereich, in welchem sich die (Haupt-)Betriebsstdtte befindet. Sofern
angestellte Arzte bzw. im MVZ titige Vertragsirzte ausschlieBlich in einer Neben-
betriebsstatte tatig sind, erfolgt die Zuordnung zum Bereitschaftsdienstbereich die-
ser Nebenbetriebsstatte. Im Ausnahmefall kdnnen die Bezirksgeschédftsstellen der
KV Sachsen aus Griinden der Sicherstellung hiervon abweichende Regelungen treffen.

(3) Fur alle Bereitschaftsdienstbereiche wird grundsatzlich ein allgemeinéarztlicher
Bereitschaftsdienst eingerichtet.

(4) In ausgewdhlten Bereitschaftsdienstbereichen kénnen zusatzlich facharztliche
Bereitschaftsdienste vorgehalten werden. Diese sind grundsatzlich auf die Fachrich-
tungen Augenheilkunde, Chirurgie, HNO und Kinderheilkunde beschrankt.

Mafstab fiir die Einrichtung facharztlicher Bereitschaftsdienste sind die in Abs. 1 ge-
nannten Kriterien mit der Mal3gabe, dass regelhaft mindestens 15 zum fachéarztlichen
Bereitschaftsdienst verpflichtete Arzte zur Verfiigung stehen. Dazu kénnen die jewei-
ligen Facharzte benachbarter Bereitschaftsdienstbereiche zusammengefasst werden.

Soweit facharztliche Bereitschaftsdienste eingerichtet sind, beschrankt sich die Teil-
nahmeverpflichtung der betroffenen Vertragsarzte und MVZ gem. § 2 auf den einge-

richteten facharztlichen Bereitschaftsdienst.

(5) Der érztliche Bereitschaftsdienst umfasst folgende Organisationsformen zur
Sicherung der medizinischen Versorgung wahrend der sprechstundenfreien Zeiten:

1. Hausbesuche fiir Patienten, denen das Aufsuchen des Arztes in der Bereitschafts-
praxis wegen Krankheit nicht méglich oder nicht zumutbar ist.
2. Behandlungen in allgemeinarztlichen und facharztlichen Bereitschaftspraxen.

§7 Dienstplanung

(1) Die Dienstplanung in den einzelnen Bereitschaftsdienstbereichen soll durch
einen von den Vertragsarzten des jeweiligen Bereitschaftsdienstbereiches
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benannten und durch die regional zustidndige Bezirksgeschaftsstelle der
KV Sachsen berufenen Dienstplangestalter erfolgen.

Soweit kein Dienstplangestalter in einzelnen Bereitschaftsdienstbereichen
zur Verfliigung steht, erfolgt die Dienstplanung durch die regional zustandige
Bezirksgeschéftsstelle der KV Sachsen. Diese Gibernimmt gesamthaft die Verant-
wortung fiir die Dienstplanung sowie fiir die ordnungsgemafBe Umsetzung im
arztlichen Bereitschaftsdienst.

(2) Fur die inhaltliche Dienstplanung im jeweiligen Bereitschaftsdienstbereich
sind unter Beachtung des Grundsatzes einer gerechten Dienstverteilung bezogen
auf die zum Bereitschaftsdienst gem. §2 verpflichteten Vertragsarzte und MVZ
ggf. persdnliche Wiinsche zur Teilnahme an einer bestimmten Dienstart (primar
Hausbesuchsdienst oder Dienst in Bereitschaftspraxen) zu beriicksichtigen, so-
fern mit den dann fiir die jeweilige Dienstart verbleibenden Arzte die Besetzung
dieser Dienstart sachgerecht sichergestellt werden kann. Die Mdglichkeit fiir eine
Dienstart zu optieren, findet keine Anwendung bei der Besetzung fachéarztlicher
Bereitschaftsdienste.

(3) Der Dienstplan wird mindestens quartalsweise fiir den jeweiligen Bereit-
schaftsdienstbereich in geeigneter Form erstellt. Dabei ist eine gerechte Dienst-
verteilung im jeweiligen Bereitschaftsdienstbereich anzustreben. Die Dienstplane
sind den beteiligten Vertragsarzten und dem drztlichen Leiter des MVZ sowie der
Bezirksgeschéftsstelle der KV Sachsen und/oder der zustdndigen Bereitschafts-
dienst-Vermittlungsstelle rechtzeitig (grundsatzlich in elektronischer Form) zuzu-
leiten, d. h. mindestens vier Wochen vor Ablauf des aktuell giltigen Dienstplanes.
Soweit der Dienstplan nicht fristgemal3 Gbermittelt wird, hat der Vertragsarzt bzw.
der arztliche Leiter des MVZ bei der Bezirksgeschaftsstelle der KV Sachsen den
Stand der Dienstplanung zu erfragen.

(4) Fur den zeitlichen und finanziellen Aufwand bei der Erstellung der Dienstplane
erhalt der Dienstplangestalter eine Aufwandsentschadigung.

(5) Weitere Einzelheiten zur Dienstplanung regelt der Vorstand der KV Sachsen.
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§8 Pflichten des Bereitschaftsdienstarztes

(1) Der zum Bereitschaftsdienst eingeteilte Arzt zeigt der Bereitschaftsdienstver-
mittlungsstelle rechtzeitig, in der Regel eine Stunde vor Dienstbeginn, seine Ein-
satzbereitschaft an. Der im Rahmen des drztlichen Bereitschaftsdienstes fiir den
Hausbesuchsdienst eingeteilte Arzt hat sich wahrend des Bereitschaftsdienstes im
Dienstbereich aufzuhalten und dort erreichbar zu sein. Die Tatigkeitsaufnahme in
der Bereitschaftspraxis muss mit Dienstbeginn erfolgen.

(2) Die wahrend des arztlichen Bereitschaftsdienstes im Hausbesuchsdienst ver-
mittelten und angezeigten Patienten sind auch dann zu behandeln, wenn die
Bereitschaftsdienstzeit hierdurch Uberschritten wird. Gleiches gilt fiir Patienten,
die wahrend der reguldren Sprechzeiten der Bereitschaftspraxen diese aufsuchen.
Ausgenommen sind im Hausbesuchsdienst solche Félle, in denen der nachfolgende
Bereitschaftsdienstarzt, der Hausarzt oder der vorbehandelnde Arzt bereit sind, die
Versorgung des Patienten zu Gibernehmen.

(3) Der Bereitschaftsdienstarzt ist verpflichtet, alle von der Bereitschaftsdienstver-
mittlungsstelle vermittelten Hausbesuchsanforderungen und Einsdtze durchzu-
fihren. Dies gilt auch fiir das Tatigwerden in einem angrenzenden Bereitschafts-
dienstbereich, sofern hierfiir von der Bereitschaftsdienstvermittlungsstelle auf
Grund der aktuellen Versorgungssituation ein Erfordernis gesehen wird. Soweit der
Bereitschaftsdienstarzt im Einzelfall Fragen zu den Vermittlungsauftrégen, z.B. zur
Notwendigkeit von Hausbesuchen aufgrund der tUbermittelten Indikationen hat,
ist eine Riickfrage bei der Bereitschaftsdienstvermittlungsstelle durchzufiihren. Die
ordnungsgemafBe Durchfiihrung des Bereitschaftsdienstes und die abschlieBende
Entscheidungskompetenz in Zweifelsfallen vorstehender Art obliegen der Bereit-
schaftsdienstvermittlungsstelle.

(4) Bei unvorhergesehenen Ausféllen des in der Bereitschaftspraxis zum Dienst ein-
geteilten Arztes Ubernimmt der zum Hausbesuchsdienst eingeteilte Arzt den Dienst
in der Bereitschaftspraxis und flihrt nach Beendigung der Sprechzeiten in der Bereit-
schaftspraxis die angeforderten Hausbesuche durch.
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Bei unvorhergesehenen Ausfillen des zum Hausbesuchsdienst eingeteilten
Arztes Ubernimmt der Arzt im Hausbesuchsdienst eines benachbarten Bereit-
schaftsdienstbereiches die entsprechenden Hausbesuchsanforderungen. Nach
Beendigung des Dienstes des in diesem Bereitschaftsdienstbereich in der Bereit-
schaftspraxis tatigen Arztes Gbernimmt dieser nachfolgend alle weiteren Haus-
besuchsanforderungen.

Alle Regelungen gelten solange bis der Bereitschaftsdienstvermittlungsstelle ein
Vertreter fiir die jeweiligen Dienste zur Verfligung steht.

Die hierzu in §2 Abs. 5 definierte Verantwortung des anstellenden Arztes bzw. des
arztlichen Leiters des MVZ bleibt hiervon unberihrt.

(5) Bei direktem Wechsel der diensthabenden Arzte (z.B. Samstag/Sonntag) iiber-
nimmt bei Ausfall des nachfolgend zum arztlichen Bereitschaftsdienst eingeteilten
Arztes der zuletzt tatige Bereitschaftsdienstarzt den Dienst, bis der Bereitschafts-
dienstvermittlungsstelle ein Vertreter zur Verfligung steht.

§9 Vertretung und Diensttausch im arztlichen
Bereitschaftsdienst

(1) Ist der zum Bereitschaftsdienst eingeteilte Arzt verhindert den drztlichen Bereit-
schaftsdienst wahrzunehmen, so besteht grundsatzlich die Pflicht, eigenstandig fur
eine geeignete Vertretung zu sorgen. Zur Durchfiihrung der Vertretungsregelung
oder eines Diensttausches soll grundsatzlich die elektronische Diensttauschbérse
genutzt werden. Soweit dies nicht erfolgt, ist jede Anderung selbststindig dem
Dienstplangestalter, der regional zustdandigen Bezirksgeschaftsstelle der KV Sachsen
und gegebenenfalls gemdal3 den regionalen Regelungen der zustandigen Bereit-
schaftsdienstvermittlungsstelle mitzuteilen.

(2) Kann der zum arztlichen Bereitschaftsdienst eingeteilte Arzt kurzfristig nicht zum
Dienst antreten, so hat er grundsétzlich die zustédndige Bereitschaftsdienstvermittlungs-
stelle Uiber die (vorgesehene) Vertretung zu informieren. Sofern der arztliche Bereit-
schaftsdienst durch angestellte Arzte bzw. im MVZ tatige Vertragsirzte wahrgenommen
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wird, liegt eine ordnungsgemale Vertretung bzw. ein Diensttausch in der Verantwor-
tung des anstellenden Vertragsarztes bzw. des arztlichen Leiters des MVZ. Bei Ausfall
oder Verhinderung des zum éarztlichen Bereitschaftsdienst benannten Arztes hat der
anstellende Vertragsarzt bzw. der drztliche Leiter des MVZ fiir eine Vertretung zu sorgen.

(3) Ubernimmt ein Vertragsarzt oder ein MVZ die Vertretung, so werden diese im
eigenen Namen und auf eigene Rechnung tatig. Dies gilt entsprechend fir am arzt-
lichen Bereitschaftsdienst teilnehmende Arzte gem. § 4.

(4) Ein nicht an der vertragsarztlichen Versorgung teilnehmender Arzt ohne eige-
ne Abrechnungsgenehmigung gem. § 4 kann einen Vertragsarzt bzw. ein MVZ im
arztlichen Bereitschaftsdienst nur in dessen Auftrag und auf dessen Rechnung ver-
treten.

(5) Die regional zustandigen Bezirksgeschaftsstellen der KV Sachsen gewahrleisten,
dass den Bereitschaftsdienstvermittlungsstellen rechtzeitig aktuelle Dienstplane zur
Verfliigung stehen. Regelungen fiir besondere Versorgungssituationen sind regional
zu treffen.

§ 10 Hausbesuche im arztlichen Bereitschaftsdienst

(1) Die KV Sachsen richtet in jedem Bereitschaftsdienstbereich einen zentral orga-
nisierten Fahrdienst zur Absicherung des Hausbesuchsdienstes gem. §6 Abs. 5 ein.
Der Fahrdienst ist durch den Bereitschaftsdienstarzt fuir die durch die Bereitschafts-
dienstvermittlungsstelle vermittelten Hausbesuche verpflichtend zu nutzen.

(2) Der zum arztlichen Bereitschaftsdienst eingeteilte Arzt wird vom zentralen Fahr-
dienst gem. Abs. 1 von einem vorab festgelegten Ort innerhalb des Bereitschafts-
dienstbereiches des diensthabenden Arztes abgeholt. Der Fahrer hat den Bereit-
schaftsdienstarzt bei der Durchfiihrung des Hausbesuches zu unterstiitzen.
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§11 Allgemeinarztliche und facharztliche
Bereitschaftspraxen

(1) In jedem Bereitschaftsdienstbereich gem. §6 Abs. 1 soll grundsatzlich mindes-
tens eine allgemeinérztliche Bereitschaftspraxis eingerichtet werden. Fur die Bereit-
schaftspraxen sind dabei grundsitzlich folgende Offnungszeiten vorzusehen:

Mo Di Mi Do Fr Samstag/
Sonntag/
Feiertag/
Briickentag

19:00 Uhr 19:00 Uhr 14:00 Uhr 19:00 Uhr 14:00 Uhr 8:00 Uhr

bis bis bis bis bis bis

22:00 Uhr 22:00 Uhr 22:00 Uhr 22:00 Uhr 22:00 Uhr 22:00 Uhr

(2) Bei der Wahl des Standortes fiir die einzelne allgemeinarztliche Bereitschafts-
praxis und die Festlegung der Offnungszeiten im Einzelfall sind insbesondere die
jeweiligen regionalen und o6rtlichen Gegebenheiten im Bereitschaftsdienstbereich
zu beriicksichtigen.

(3) Soweit facharztliche Bereitschaftsdienste gem. §6 Abs. 4 zur Einrichtung kom-
men, werden diese in facharztlichen Bereitschaftspraxen durchgefiihrt.

Facharztliche Bereitschaftspraxen sind grundsatzlich nur an solchen Standorten
moglich, an denen auch eine allgemeinérztliche Bereitschaftspraxis vorhanden ist.
Die Offnungszeiten haben sich an den Offnungszeiten fiir allgemeinarztliche Bereit-
schaftspraxen gem. Abs. 1 und 2 zu orientieren und insbesondere regionale und 6rt-
liche Besonderheiten zu bericksichtigen.

(4) Fur jeden Standort einer allgemeinédrztlichen (und ggf. fachérztlichen Bereit-
schaftspraxis) ist ein drztlicher Leiter von der regional zustandigen Bezirksgeschéfts-
stelle der KV Sachsen im Einvernehmen mit dem Vorstand zu bestellen. Weitere Ein-
zelheiten, insbesondere zu den Aufgaben des drztlichen Leiters regelt der Vorstand
der KV Sachsen.
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Fir den zeitlichen und finanziellen Aufwand erhélt der arztliche Leiter eine Auf-
wandsentschadigung.

(5) Anstelle der Einrichtung facharztlicher Bereitschaftspraxen (in Tragerschaft der
KV Sachsen) kann der Vorstand in begriindeten Einzelfédllen eine niedergelassene
Praxis oder ein MVZ mit der Wahrnehmung des facharztlichen Bereitschaftsdienstes
im Sinne dieser Bereitschaftsdienstordnung beauftragen. Hierzu ist eine entspre-
chende Kooperationsvereinbarung abzuschlief3en.

Ein Rechtsanspruch auf Beauftragung im vorstehenden Sinne besteht nicht.

(6) Weitere Einzelheiten, insbesondere zur Errichtung und zum Betrieb von Bereit-
schaftspraxen, regelt der Vorstand der KV Sachsen.

§12 Abrechnung von arztlichen Leistungen im arztlichen
Bereitschaftsdienst

(1) Die im Rahmen des arztlichen Bereitschaftsdienstes nach dieser Bereitschafts-
dienstordnung erbrachten &rztlichen Leistungen werden vom Bereitschaftsdienst-
arzt wie folgt abgerechnet:

a. Leistungen im Hausbesuchsdienst: durch den Bereitschaftsdienstarzt im Rah-
men der Quartalsabrechnung unter Nutzung der eigenen BSNR und LANR

b. Leistungen aus Dienst in der Bereitschaftspraxis: liber die BSNR der Bereitschafts-
praxis im Rahmen der Quartalsabrechnung; dabei sind die Leistungen mit der
LANR des die Leistung erbringenden Bereitschaftsdienstarztes zu kennzeichnen.

(2) Fur die Priifung und Bewertung der erbrachten Leistungen gelten im Ubrigen die
Bestimmungen der Abrechnungsordnung sowie des Honorarverteilungsmalstabes

der KV Sachsen in den jeweils aktuellen Fassungen.

(3) Weitere Einzelheiten der Abrechnung regelt der Vorstand der KV Sachsen.
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§ 13 Kosten der Bereitschaftsdienstorganisation

Die Kosten der Bereitschaftsdienstorganisation sind von allen an der vertragsarzt-
lichen Versorgung teilnehmenden Arzte, Psychotherapeuten und MVZ, z. B. auf Basis
einer Umlage, zu tragen. Art und Umfang der Kostentragung regelt die Vertreter-
versammlung der KV Sachsen.

§ 14 Inkrafttreten/Ubergangsregelungen

(1) Die Bereitschaftsdienstordnung in der Fassung des Beschlusses der Vertreter-
versammlung der KV Sachsen vom 18.10.2017 tritt am 1. Januar 2018 in Kraft.

(2) Fur Dienstverpflichtete, welche zum 1. Januar 2018 noch nicht durch Bescheid
einem neuen Bereitschaftsdienstbereich (gemal Anlage) zugeordnet sind, gelten
die Regelungen der Kassendrztlichen Bereitschaftsdienstordnungi.d.F.v. 01.10.2015
bis zum Zeitpunkt der Umstrukturierung des jeweiligen Bereitschaftsdienst-
bereiches mit entsprechender Dienstverpflichtung fort.

(3) Zum Zeitpunkt des Inkrafttretens dieser Bereitschaftsdienstordnung bestehende
Befreiungen von der Teilnahmeverpflichtung am &rztlichen Bereitschaftsdienst be-
halten bis zu ihrem Ablauf ihre Gultigkeit.
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Anlage zur Bereitschaftsdienstordnung der KV Sachsen —
Bereitschaftsdienstbereiche

Bezirksgeschéftsstelle Bereitschaftsdienstbereich

Annaberg/Mittlerer Erzgebirgskreis

Aue-Schwarzenberg/Stollberg

Chemnitz, Stadt

Chemnitzer Land

Chemnitz
Freiberg

Mittweida/Dobeln

Plauen, Stadt/Vogtlandkreis

Zwickau

Bautzen

Dresden, Stadt

Dippoldiswalde-Freital

Gorlitz-Niesky

Hoyerswerda-Weif3wasser

Dresden
Kamenz

Lobau-Zittau

MeiBen

Pirna-Neustadt

Riesa-Grof3enhain

Leipzig, Stadt

Leipziger Land

Leipzig Muldental

Delitzsch

Torgau-Oschatz




lhre Ansprechpartner

Landesgeschaftsstelle
Tel.: 0351 8290-50

Fax: 0351 8290-563
sachsen@kvsachsen.de

Bezirksgeschéftsstelle Chemnitz
Tel.: 0371 2789-0

Fax: 0371 2789-100
chemnitz@kvsachsen.de

Bezirksgeschéftsstelle Dresden
Tel.: 0351 8828-0

Fax: 0351 8828-199
dresden@kvsachsen.de

Bezirksgeschéftsstelle Leipzig
Tel.: 0341 2432-0

Fax: 0341 2432-101
leipzig@kvsachsen.de

Weitere Informationsmaterialien

Ausfihrliche Informationen finden Sie auBerdem online auf
unserer Internetprasenz
www.kvsachsen.de
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