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Praambel

Die ambulante Versorgung ist die zentrale Sdule einer flichendeckenden medizinischen Versorgung
im Land Brandenburg und ihre Bedeutung wachst mit der Transformation bestehender Versorgungs-
strukturen infolge des demografischen Wandels, des Fachkraftemangels sowie sich andernder gesetz-
licher Rahmenbedingungen. Die notwendigen Strukturveranderungen missen grundlegende Fragen
der wohnortnahen Versorgungssicherheit beantworten. Dies gilt insbesondere fiir den nicht planba-
ren Behandlungsbedarf, wie z. B. der Akut- und Notfalle sowie hdufig auftretende Krankheitsbilder der

Wohnbevélkerung.

Vor dem Hintergrund des stationdren Strukturwandels und der damit verbundenen Ambulantisierung
(ambulante Erbringung vormals stationdrer Leistungen) bedarf es zur Sicherstellung einer bedarfsge-
rechten regionalen medizinischen Versorgung der Weiterentwicklung von Praxen und MVZ zu
zukunftsfahigen wohnortnahen Versorgungsstrukturen — zentralen Orten der Versorgung in den Re-
gionen. Im Fall von SchlieBungen von Praxen und Krankenhdusern wird ihre Bedeutung umso grofier.
Zentrale Orte der Versorgung kénnen niedrigschwellig Versorgungs- und Erreichbarkeitsliicken insbe-
sondere in unterversorgten bzw. strukturschwachen landlichen Regionen schliefen und der Bevélke-
rung als primare Anlaufstelle mit erweiterten und festen Offnungszeiten, insbesondere fiir die woh-
nortnahe Akutversorgung, dienen. Wesentliche Aufgaben der zentralen Orte sind die sektoren- und
berufsgruppeniibergreifende Zusammenarbeit sowie die Starkung der wohnortnahen ambulanten
Versorgung, erweitert um sektorengleiche, sektoreniibergreifende und telemedizinische Versor-
gungsangebote sowie Koordinations- und Beratungsangebote fiir Patientinnen und Patienten. Zudem
missen sie auch Angebote fiir die Aus- und Weiterbildung von Arzten und nichtérztlichem Fachperso-

nal unter einem Dach vereinen bzw. sich untereinander in der Region vernetzen.

Der Wandel der bestehenden Versorgungslandschaft erfordert eine Neuausrichtung in der ambulan-
ten Versorgung. Innovative Versorgungskonzepte, die auf die Integration, Kooperation und Vernet-
zung regionaler Akteure, die pflegerische Ergdnzung der ambulanten Versorgung sowie den Einsatz
digitaler Technologien setzen, werden mafRgeblich dazu beitragen, die gesundheitliche Versorgung in

Brandenburg zukunftsfest zu gestalten.

Der § 105 Abs. 1SGB V er6ffnet die Méglichkeit, Mittel des Strukturfonds zur Sicherstellung, Verbesse-
rung und Férderung der vertragsdrztlichen Versorgung einzusetzen. Zur Konkretisierung der MafRnah-
men wurde von der Vertreterversammlung der Kassenérztlichen Vereinigung Brandenburg (KVBB)

eine Richtlinie zur Verwendung der Mittel des Strukturfonds gem. § 105 SGB V der KVBB beschlossen.
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§ 1 Férderberechtigung

Forderberechtigt sind Vertragsdrzte, Praxisgemeinschaften und Berufsausiibungsgemeinschaften,
Medizinische Versorgungszentren (MVZ) sowie Einrichtungen gem. § 402 SGB V und durch die KVBB
anerkannte férderwiirdige Praxisnetze gemal3 § 87b Abs. 4 SGB V.

§ 2 Foérderregion

GemaR dem Ziel der Férderung werden Vorhaben im Land Brandenburg geférdert.

§ 3 Forderziele

Gemadl? Punkt XXV. der Richtlinie zur Verwendung der Mittel des Strukturfonds gem. § 105 SGB V der
KVBB kénnen Mittel zur Férderung der kooperativen Berufsausiibung zur nachhaltigen Sicherstellung
der Grundversorgung in der Flache in Verbindung mit der Begleitung des regionalen Strukturwandels
im Rahmen der Ambulantisierung gem. Punkt XXVII. der Richtlinie verwendet werden. Auf Basis des-
sen hat der Vorstand am 16.10.2024 der Mittelverwendung zur Férderung kooperativer Berufsaus-
tbung zur nachhaltigen Sicherstellung der Grundversorgung in der Flache in Verbindung mit der Be-
gleitung des regionalen Strukturwandels im Rahmen der Ambulantisierung i. H. v. 200 T€ aus dem
Strukturfonds fiir das Jahr 2024 zugestimmt. Zur Ausgestaltung und Umsetzung der Férdermalinahme

wurde vom Vorstand nachfolgende Verfahrensrichtlinie erlassen.

Die Férdermittel sollen vertragsdrztlichen Strukturen zu Gute kommen, die sich als zentrale Orte der
Versorgung weiter entwickeln méchten, in Verbindung mit der Begleitung des regionalen Struktur-
wandels im Rahmen der Ambulantisierung. Geférdert werden Vorhaben in der Flache, die sich den
Herausforderungen des erforderlichen regionalen Strukturwandels in der medizinischen Versorgung
stellen, z. B. in Folge angekiindigter oder erfolgter Schliefung stationdrer Angebote, regionale Koope-
rationserfordernisse in der Akut- und Notfallversorgung am Tag sowie der Aufbau und der Erhalt zu-

kunftsfester zentraler Orte der Versorgung zur Sicherstellung.

Im Forderfokus stehen dabei u. a. Teamleistungsorientierung, Teammodelle, lokale (Primér-) Versor-
gungszentren, einschlieBlich der Koordinierung und Beratung von Patienten und Angehdérigen durch
qualifiziertes Fachpersonal (auch als Alternative zur Community Health Nurse) sowie telemedizinische
und pflegerische Kooperationen. Dies umfasst auch feste Kooperationsbeziehungen von Vertragsarzt-

praxen und MVZ, die sich in rdumlicher Ndhe zueinander befinden (Kooperationspraxen).
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Im Fall der Akutversorgung am Tag ist dartiber hinaus eine geeignete Kooperationsvereinbarung mit

dem lokalen Krankenhaus und dessen Rettungsstelle zur Weiterleitung von Patienten nach Erstein-

schatzung an die Kooperationspraxen zu schlie3en.

Ziel der Forderung ist es auch, die Erfahrungen in der Vorbereitungs-, Planungs-, Finanzierungs- und

Umsetzungsphase anderen Vertragsarzten und deren Gemeinschaften sowie MVZ aus derartig gefor-

derten Vorhaben als ,,Best Practice zugdnglich zu machen.

§ 4 Art und Umfang sowie Hohe der Férderung

Vorhaben gem. § 3 kdnnen in ideeller und/oder in materieller Form geférdert werden.

Ideelle Férderung:

Organisationsunterstiitzung
Begleitung von Gesprachen mit Krankenhdusern, Kommunen und weiteren lokalen Akteuren
Unterstltzung beim Abschluss von Kooperationsvertrdgen

Unterstltzung in der Multiplikatorenrolle im Rahmen des Vorhabens

Materielle Férderung:

Investitionskostenzuschuss fiir zusatzliche infrastrukturelle, technische, telemedizinische Aus-
stattung in H6he von max. 40.000 €

Zuschldge zur Vergiitung in Hohe von max. 25.000 €

Aufwendungen fur die Tatigkeit als Multiplikator (Referententatigkeit, Informationsmaterialien
etc.) hinsichtlich des Wissenstransfers auf Andere in Hohe von max. 5.000 €

Durchfiihrung von Veranstaltungen oder Schulungen zur Realisierung des Vorhabens in Hohe

von pauschal 50 € je Person, jedoch aber max. 5.000 €

Nachweise zur zweckgebundenen Mittelverwendung sind zu erbringen.

§ 5 Antrags- und Bewilligungsverfahren

Zur Beantragung der Férderung ist bei der KVBB schriftlich eine Beschreibung des Vorhabens einzu-

reichen, die mindestens folgende Punkte umfasst:

Angaben zur Antragstellerin/zum Antragsteller
Forderzeitraum

Form der Férderung
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- Benennung der Projektbeteiligten einschlieBlich Kooperationen
(auf Verlangen der KVBB sind die Kooperationsvereinbarungen vorzulegen)
- Benennung der Vorhabenziele in Ubereinstimmung mit den Férderzielen
(einschlieRlich Kosten- und Zeitziele)
- angestrebte Ergebnisse des Vorhabens

- Business-Case/Szenario zur Beurteilung des Vorhabens unter wirtschaftlichen Aspekten

Grundsatzlich sind die Férderantrage im Zeitraum vom 01.11.2024 bis 30.04.2025 (Datum Posteingang

bei der KVBB, ,,Windhundprinzip‘) zu stellen.

Nach Beschluss des Vorstandes zur Férderung des Vorhabens erfolgt die Bewilligung in Form eines
Zuwendungsbescheides. Die Zuwendung steht unter dem Vorbehalt der zweckentsprechenden Mit-
telverwendung nach MafRgabe der Zweckbestimmung dieses Bescheides. Die Zuwendung kann bei
nicht zweckentsprechender Mittelverwendung oder Verstoen gegen die Auflagen ganz oder teil-
weise unter den Voraussetzungen des § 47 SGB X auch fiir die Vergangenheit widerrufen und insoweit

zu Unrecht gezahlter Zuwendungen ganz oder teilweise zurlickgefordert werden.

Nach Abschluss des Vorhabens bzw. Férderzeitraumes ist gegentiber der KVBB Transparenz in Form
eines Abschlussberichtes herzustellen, der mindestens folgende Punkte umfasst:
- Verwendungs- und Investitionsnachweise, aus denen Art und Kosten hervorgehen
- Nachhaltigkeitsnachweis (das geforderte Vorhaben muss lber den Forderzeitraum Bestand
haben und weitergefiihrt werden)
- Bewertung des Vorhabens im Hinblick auf
o die erreichten Ergebnisse und Ziele
o den erzielten und erwarteten Nutzen

- Erfahrungsbericht zum Vorhaben einschlieRlich Empfehlungen fiir Folgevorhaben

§ 6 Spezifische Férdervoraussetzungen / Nebenbestimmungen

GemaR § 2 Abs. 5 der Richtlinie zur Verwendung der Mittel des Strukturfonds gem. § 105 SGB V der
KVBB erfolgt eine Férderung von Strukturen bei Vorhandensein entsprechend berechtigender Griinde
nur fir Mallnahmen, deren Ausgestaltung der KVBB obliegt bzw. an deren Ausgestaltung sie aktiv
beteiligt oder eingebunden ist. Diese Férdermafinahmen sind im Einzelfall durch den Vorstand zu ent-

scheiden.
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§ 7 Sonstige Férderbestimmungen

Die Gewahrung der unter § 4 genannten Férderung erfolgt nur im Rahmen der zur Verfiigung stehen-
den Finanzmittel und der zur Begleitung des Vorhabens nach § 6 zur Verfligung stehenden personellen
Ressourcen. Es besteht kein Anspruch auf Férderung. Im Einzelfall kdnnen Unterlagen und Nachweise
zur zweckmaRigen Verwendung der Férdermittel von der KVBB an- bzw. nachgefordert werden. Eine
riickwirkende Auszahlung von Férdermitteln fiir den Zeitraum vor Bewilligung des Antrages in Form

eines Zuwendungsbescheides durch die KVBB ist ausgeschlossen.

§ 8 Nachweispflicht zur zweckentsprechenden Mittelverwendung/Férdermittelauszahlung

Die Auszahlung der mit dem Zuwendungsbescheid zugesagten Mittel steht unter dem Vorbehalt der
Erbringung von Einzelnachweisen sofern ausgewiesen. Als Einzelnachweise werden Rechnungen und
Zahlungsbelege verlangt. Die Zeitpunkte der Rechnungslegung und dementsprechende Zahlung kén-
nen auseinanderfallen und separat nachgewiesen werden. Jedoch miissen Rechnung und Zahlungs-
nachweis im Férderzeitraum vorgelegt werden. Die Rechnung belegt eine férderfdhige Ausgabe dem
Grunde nach, der darauf bezogene Zahlungsnachweis belegt die zweckentsprechende Mittelverwen-
dung in tatsachlicher Hohe. Einzelnachweise in Form von Rechnungen sind binnen des Foérderzeit-

raums im Original per Post einschlief3lich entsprechender Zahlungsnachweise an die KVBB zu senden.

Die Auszahlungen der Fordermittel, mit Ausnahme der férderwiirdigen Behandlungsfille, aufgrund
erbrachter Einzelnachweise erfolgen auf ein vom Antragsstellenden angegebenes Konto binnen eines
Monats nach Rechnungseingang, gesondert von vertragsarztlichen Honorarunterlagen.

Die Abrechnung férderungswiirdiger Behandlungsfalle erfolgt tiber die Hinterlegung einer von der
KVBB zugewiesenen Symbolnummer im Praxisverwaltungssystem und wird mit der Quartalsabrech-
nung bei der KVBB eingereicht. Die Vergiitung férderungswiirdiger Behandlungsfalle erfolgt mit der

Honorarauszahlung der jeweiligen Quartalsabrechnung.

Fir Veranstaltungen oder Schulungen, die im Rahmen der Férderung durchgefiihrt werden, wird
eine Teilnehmerpauschale von 50 € pro Person gewdhrt. Diese Pauschale dient der Abdeckung von
Kosten fir Organisation, Miete, Verpflegung und Materialien. Die Teilnehmerpauschale ist auf maxi-
mal 50 € pro Person und Veranstaltungstag begrenzt. Als Nachweis fir die Auszahlung ist die unter-
schriebene Teilnehmerliste mit vollstdndigen Vor-/Nachnamen, Datum und Unterschriften der Teil-

nehmenden zu erbringen.
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§ 9 Sonstiges

In begriindeten Einzelfdllen kann von einzelnen Regelungen dieser Verfahrensrichtlinie abgewichen
werden, wenn das Férdervorhaben dennoch erreicht wird. Hieriliber entscheidet der Vorstand. Ausge-

nommen ist die Hohe der jeweiligen Férderung.

§ 10 Inkrafttreten

Diese Verfahrensrichtlinie tritt durch Beschluss des Vorstandes der KVBB mit Wirkung zum 01.11.2024

in Kraft und verliert ihre Giiltigkeit bei Wegfall des Strukturfonds.

Potsdam, 17.10.2024
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