Zwischen

der Kassenarztlichen Vereinigung Schleswig-Holstein, Bad Segeberg -
und

der  AOK NorpWesT - Die Gesundheitskasse, Dortmund

dem BKK-Landesverband NORDWEST, Hamburg

der  IKK Nord, Libeck

der  Sozialversicherung fir Landwirtschaft, Forsten und Gartenbau (SVLFG) als landwirtschaftliche
Krankenkasse (LKK), Kiel

den  nachfolgend benannten Ersatzkassen:
BARMER GEK,
Techniker Krankenkasse (TK),
DAK - Gesundhett,
Kaufmannische Krankenkasse - KKH,
HEK - Hanseatische Krankenkasse,
hkk,
gemeinsamer Bevollmachtigter mit Abschlussbefugnis gem. § 212 Abs. 5 Satz 6 SGB V:

Verband der Ersatzkassen e.V. (vdek),
vertreten durch den Leiter der Landesvertretung Schleswig-Holstein, Wall 55, 24103 Kiel und

der  Knappschaft - Regionaldirektion, Hamburg
- nachfolgend "Krankenkassen/-verbande” genannt -

wird folgende

RichtgroRenvereinbarung 2013
Arznei- und Verbandmittel

geschlossen:

Praambel

Die Kassenarztliche Vereinigung Schleswig-Holstein und die Krankenkassen/-verbande - im Folgenden Ver-
tragspartner genannt - vereinbaren gemai § 84 SGB V fiir die Richtgréfenpriifung nach § 106 SGB V einheit-
liche, arztgruppenspezifische Richigrofien fur das Volumen der je Arzt verordneten Arznei- und Verbandmittel.
Die Richtgroen werden fur Arznei- und Verbandmittel ohne Sprechstundenbedarf festgelegt. Hierbei handelt
es sich um Bruttowerte inklusive Rabatte und Zuzahlung. Auswirkungen auf die Arzneimittelversorgung durch

gesonderte Versorgungsvertrage sind in diesen zu regein.
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§1

Richtgrofien fiir Arznei- und Verbandmittel

Die Richtgréfien werden einheitlich flir alle Kassenarten sowie flir den Geltungsbereich der Kassendrzt-
lichen Vereinigung Schieswig-Holstein {bereichseigene und Fremdkassenfalie) auf der Basis der Aus-

gaben-Bruttowerte festgelegt.

Die Bildung der Richigrofen erfolgt fir die Arztgruppen entsprechend Anlage 1 dieser Vereinbarung.

In Berufsausibungsgemeinschaften und MVZ werden den beteiligten Vertragsérzten die RichigréRen
der jeweiligen Arzigruppe gemah Anlage 1 zugeordnet.

In der RichtgréRenprifung wird die Hauptbetriebsstatte inki. Nebenbetriebsstatten geprift, d.h. die
Richtgrofiensummen der einzelnen beteiligten Vertragsarzte werden zu einer Gesami-
RichtgréRensumme zusammengefiihet und den auf die Betriebsstatte entfallenden Verordnungskosten

gegenibergestelit.

Von der Richtgrofienbildung ausgenommen sind die Kosten fir Arzneimittel zur Ausnahme von Richt-
gréfenregelungen (Anlage 2: Regionale Ausnahmeliste), der Impfstoffe zur Pravention sowie des

Sprechstundenbedarfs.

Cie im Rahmen von DMP gesondert entstandenen Verordnungskosten sind bislang nicht gesondert
erfasst worden und flielen aus diesem Grund in die Berechnung der Richtgréfen ein. Die Vertrags-
pariner vereinbaren, dass nur die Mehrkosten, die durch leitlinienkonforme Verordnungen entspre-
chend der von der Richtlinie zur Regelung von Anforderungen an die Ausgestaltung von strukturierien
Behandlungsprogrammen nach § 137f Abs. 2 SGB V gesetzten Rahmenbedingungen fir DMP-

Patienten entstanden sind, als Praxisbesonderheit zu ber{icksichtigen sind.

Dies gilt in gleicher Weise flir Schmerztherapie-Patienten, sofern diese gemal der Qualitétssiche-
rungsvereinbarung zur schmerztherapeutischen Versorgung chronisch schmerzkranker Patienten gem.
§ 135 Abs. 2 SGB V (Quaiitatssicherungsvereinbarung Schmerztherapie) behandelt werden.

Zur Beriicksichtigung in der RichigréRenprifung einigen sich die Vertragspartner auf eine Liste zur
Bewerfung einzelner Wirkstoffe, die von der Priifungsstelle angewendet werden solf (Anlage 3). Wirk-
stoffe, fiir die der Gemeinsame Bundesausschuss und/oder das Institut fiir Qualitat und Wirtschaftiich-
keit im Gesundheitswesen eine Nutzenbewertung gemal § 35a SGB V vorgenommen haben, werden

in der Richigréenprifung Arznei- und Verbandmittel wie folgt beriicksichtigt: Diese Prépara-
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te/Wirkstoffe werden grundsatzlich nur dann als Praxisbesonderheit im Rahmen der Prifung berick-
sichtigt, sofern ihr Einsatz in den Indikationen vorgenommen wurde, fiir die der Gemeinsame Bundes-
ausschuss einen erheblichen Zusatznutzen (Stufe 1) oder einen betrachilichen Zusatznutzen (Stufe 2)
festgestellt und beschiossen hat. Die Berlicksichtigung von nutzenbewerteten Orphan Drugs erfolgt

unabhéngig vom Grad des Zusatznutzens.

§2
Festlegung der Richtgrofien 2013

Bei der Festlegung der RichtgroRen 2013 fur Arznei- und Verbandmittel wird folgendes Ausgabenvoiu-
men zugrunde gelegt:
925.000.685,21 Euro (Netto)

Der Ausgangsbetrag nach Abs. 1 wird fir die Berechnung der RichtgroRen

- um Zuzahlung und Rabatte erhoht sowie

- um den Bruttobetrag des Sprechstundenbedarfs (Jahr 2011) vermindert.

Daraus resultiert ein Verteilungsvolumen von 1.072.261.064,03 Euro (Brutto).

Dieser Betrag wird auf die Arztgruppen gemaR Anlage 1 verteiit. Die auf die einzelnen Arztgruppen ent-
fallenden Anteile werden um die auf die jeweilige Arztgruppe entfallenden Kosten fiir Arzneimittel nach
Anlage 2 vermindert. Aus Sicht der Vertragspartner besitzt die abgestimmte Verteilungsmethode in
Verbindung mit insbesondere der Zielvereinbarung und dem Beratungswesen das relevante und

groftmdgliche Potential, um Wirtschaftlichkeitsreserven zu heben und Einsparungen zu erzielen.

Bei der Herstellung des Fallbezugs zur Bildung der Richtgrofen wird im Hinblick auf den Bezugszeit-
raum gemaf § 2 Absatz 5 nach folgender fester Definition vorgegangen:

Richtgrofenrelevante Falle sind kurativ-ambulante Behandiungsfaile gema § 21 Absatz 1 und
Absatz 2 BMV-A bzw. § 25 Absatz 1 und Absatz 2 EKV, ausgenommen Notfalle im organisierten Not-
falldienst und Uberweisungsfalle zur Durchfilhrung ausschlieRlich von Probenuntersuchungen oder zur
Befundung von dokumentierten Untersuchungsergebnissen und Falle, in denen ausschlieflich Leistun-
gen und Kostenerstattungen, die nicht dem Regelleistungsvolumen unterliegen, abgerechnet werden.
Fir die Notdienst-Einrichtungen der Kassenéarztlichen Vereinigung/Anlaufpraxen werden die Richtgrd-
Ren der Arztgruppe Notfallabrechnungen/Anlaufpraxen und Notfallabrechnungen/Anlaufpraxen {Kinder)

hinterlegt und die crganisierte ausschlielliche Notialibehandlung als Fall gezahit.
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Mittels Division der arztgruppenbezogenen Ausgabenvolumina {M/F/R) durch die entsprechende Zahl
der Behandlungsfalle der jeweiligen Arzigruppe im Vergleichszeitraum werden die arzigruppenspezifi-

schen Richtgroflen ermittelt. Sie sind der Anlage 4 dieser Vereinbarung zu entnehmen.

Berechnungsgrundiage fiir die Bildung der RichtgroRen sind die Verordnungsdaten sowie Fallzahlen
des Bezugszeitraumes Quartal 3/2011 bis einschlieflich Quartal 2/2012.

Die Richtgrofien 2013 gemaR Anlage 4 dieser Vereinbarung treten zum 01.04.2013 in Kraft.

§3

Datenlieferung

Zur kontinuferlichen Information der Vertragsérzte (ber die veranlassten Ausgaben flir Arznei- und
Verbandmittel und die Berechnung der RichigroRen verpflichten sich die Krankenkassen/-verbénde und

die Kassenarztliche Vereinigung zu den Datenlieferungen gemaR Anlage 7.

Die Kassenérztliche Vereinigung verpfiichtet sich, den Vertragsérzten die gepriiften und ungepriiften
Verordnungsdaten (gemafl Anlage 7 — A1) sowie die Fallzahlen bekannt zu geben, sobaid alle erforder-
lichen Daten vorliegen. Die Arzte sind dartiber zu informieren, dass die der Friihinformation dienenden

ungepriften Verordnungsdaten vorldufigen informativen Charakter haben.

Die Verordnungsdaten dienen den Vertragsarzten zur Beobachtung ihrer Verordnungstatigkeit. Die Ver-
fragsérzte sollen in ihrem Bemiihen unterstiitzt werden, Uberschreitungen der RichtgréRen zu vermei-
den. Im Uberschreitungsfall sollen die quartaisbezogenen Informationen den Vertragsarzt motivieren, in
den Folgequartalen das Verordnungsverhalten entsprechend anzupassen, um Uberschreitungen der

RichtgroRensumme nach Ablauf des Kalenderjahres zu vermeiden.

Die Kassenarztliche Vereinigung {ibermittelt der Prifungsstelle und den Krankenkassen/-verbanden die
gemal § 3 Abs. 2 arztbezogen gelieferten und krankenkassentibergreifend zusammengeflhrten Ver-

ordnungssummendaten einschliefilich der Fallzahlen, sobald alle erforderlichen Daten vorliegen.

Die Veriragspartner verpflichten sich in vertragspartnerschaftlicher Verantwortung zur fristgerechten

Datenlieferung.
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§4
Wirtschaftlichkeitspriifung

Die Vorgehensweise in der Wirtschaftlichkeitspriifung nach RichigréRen wird entsprechend der aktuell gelten-

den Prufvereinbarung gemaf § 106 SGB V geregelt.

Rabattvertrage nach § 130a Abs. 8 SGB V miissen bei Priifmalnahmen Bertcksichtigung finden: Die von
den Krankenkassen/-verbanden fiir die Wirtschaftlichkeitspriifung an die Priifungsstelle zu liefernden Verord-
nungsdaten {Anlage 6) mlssen die auf Rabatte entfallenden Betrage ausweisen.

Sollte dies nicht der Fall sein, tritt folgende Regelung in Kraft: Fir Praparate, die bei der entsprechenden
Krarkenkasse/Krankenkassenart einem Rabativerirag unterliegen, wird der Preis des jeweils preisglnstigsten
vergleichbaren Praparates zum Abgabetag zugrunde gelegt. Zusatzlich erfolgt in diesen Féllen ein Abzug in
Hohe von 1,5 % des angesetzien Preises, um die Verordnung von rabattierten Arzneimitteln zu férdem. Die
Krankenkassen stellen der Priifungsstelle eine krankenkassen{-verbands)spezifische Liste zur Ersetzung der
Taxen nach dem Aufgreifen der zu priifenden Hauptbetriebstéttén zur Verfligung.

Die Daten der Anlage 6 werden der Priifungsstelle pseudonymisiert fiir die Gesamtheit der Verordnungen
geliefert, Fir die Arzte, fiir die eine RichtgréBenpriifung erfoigen soll, werden Datensétze zur Entpseudonymi-

sierung geliefert.

Aufgrund der Fallbestimmungssystematik kommt es in Einrichtungen mit mehreren Arzten abhéngig von der
Zusammensetzung und dem Kooperationsgrad zu einer Benachteiligung im Vergleich zu Einzelpraxen. Die
Kassenarztliche Vereinigung stellt der Priifungsstelle in Abstimmung mit den Krankenkassen geeignete Kor-

rekturdaten zur Verfligung.

Vor der Wirtschaftlichkeitspriifung sind die Verordnungskosten der Anlage 2 dieser Vereinbarung abzuziehen.
Die auf die Wirkstoffliste der Anlage 3 dieser Vereinbarung entfallenden Verordnungskosten werden zum

Priftermin von der Priifungsstelle unter Beriicksichtigung der Hinweise gesondert herausgerechnet.
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§5
Gegenseitige Verpflichtung

(1) Die Kassenarztliche Vereinigung verpflichtet sich, den Vertragsarzten die Richtgréfien 2013 noch vor
dem 01.04.2013 bekannt zu geben.

(2) Die Vertragspartner verpflichten sich, die RichtgroRen 2014 spatestens bis zum 30.11.2013 festzu-
setzen und den Vertragsarzten bekannt zu geben.

{3) Die Vertragspartner berechnen die prozentualen Anteile der Anlage 2 der Arztgruppen bis zum
31.10.2013.

§6

Salvatorische Klausel

Sollten eine oder mehrere Bestimmungen dieser Vereinbarung unwirksam sein oder werden, so wird die Gil-
tigkeit dieser Vereinbarung im Ubrigen hiervon nicht beriihrt. Anstelle der unwirksamen Bestimmungen solite

eine erlaubte Regefung treten, die dem Willen der Parteien mdglichst nahe kommt.

§7

Inkrafttreten

(1)  Diese Vereinbarung tritt zum 01.04.2013 in Kraft und gilt bis auf Weiteres. Anderungen und Ergénzun-
gen bedUrfen der Schriftform.

(2)  Fir alle hier nicht aufgefiihrten Regelungen gilt die Prifvereinbarung zwischen den Vertragspartnern in

der jeweils geltenden Fassung.
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Bad Segeberg, Dortmund, Kiel, Hamburg, Liibeck, den 28. Mérz 2013

AOK NORDWEST Die Gesundheitskasse
, Dortmund

"BKK-Larfdesverband NORDWEST,

Hamburg
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/ SVLFG als LKK,
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Verband der Ersatzkassen (vdek) - Der Leiter der Landesvertretung Schieswig-Holstein,
Kiel

Py - ,
// Knappschaft - Regionaldirektion,
__ Hamburg




Anlage 1
Aniage 2
Anlage 3
Anlage 4
Anlage 5
Aniage 6

Anlage 7
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Anlagenverzeichnis

Priffachgruppen

Regionale Liste der Arzneimittel zur Ausnahme von der Richtgrofenregelung
Wirkstoffliste zur Berlicksichtigung in der RichtgroRenprifung

Richtgréfien Arznei- und Verbandmittel ab 01.04.2013

Datensatz Information Vertragsarzie

Datensatz Wirtschaftlichkeitsprifung

Datenlieferungen Arzneimittel



Richtgrofenvereinbarung Arznei- und Verbandmittel 2013 - Seite 9 von 23

Anlage 1

Priffachgruppen
Richtgrofen Arzneimittel ab 01.04.2013
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Strahientherapeuten
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Notfailabrechnungen/Anlaufpraxen

o
(7]

Notfailabrechnungen/Anlaufpraxen (Kinder)
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Institute/Krankenhduser mit Notdienst

Orthopéden (einschlieRlich Arzte fiir physirehab. Medizin)
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Anlage 2

Regionale Liste der Arzneimittel zur Ausnahme von der Richtgréfienregeiung

(auf der Grundlage der Bundesempfehiung zu Richtgrofien in der Fassung
vom 21.02.2000 mit Erganzungen; Stand 08.12.2000 und Stand 25.09.2001)

iostatika i

‘Alkaloide

Vinblastin LO1CADY
Vincristin LO1CAO2
Vindesin L01CAD3
Vinflunin L01CADS
Vinorelbin LO1CAQ4
[ b Alkylantien
Bendamustin LO1AAQS
Busulfan LO1ABO1
Carmustin LO1ADO1
Chlorambucil LO1AAQZ
Cyclophosphamid LOTAAD
Estramustin LO1XX11
Ifosfamid LO1AADS
Lomustin LO1AD0OZ
Melphalan LO1AAG3
Nimustin LO1ADOE
Temozolomid LOTAX03
Thictepa LO1ACOY
Treosulfan LO1ABOZ
Trofosfamid LO1AAQT
' ¢ | Antibiotika
Bleomycin L0O1DCO1
Dactinomyein LO1DAD1
Daunorubicin LO1DB02
Doxorubicin LO1DBO1
Epirubicin L01DB03
Idarubicin L01DBO8
Mitomycin LO1DCO3
| d| Antimetabolite
Azacitidin LO1BCO7
Capecitabin LG1BCCS
Cladribin L31BB04
Clofarabin L01BBO6
Cytarabin LO1BCO1
Fludarabin L01BB05
Fluorouracil L31BCG2
Fluoruracil als Kombinationspréparat LO1BCa2
Gemcitabin LO1BCOS
Mercaptopurin L31BB02
Methofrexat LO1BAD1 nur cytostatische Indikation
Nelarabin L01BB07
Thioguanin LG1BB03
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Zyic Metastasehemmer
e | Platinverbindungen

Carboplatin LO1XAD2
Cispiatin LOTXAO1
Oxaliptatin LO1XAQ3

| f|Bisphosphonate
Clodronsaure MO5SBAQZ
Pamidronsaure MO5SBAG3

| g | andere Stoffe
Alitretinoin L01XX22
Amifostin VO3AF05
Amsacrin LOIXX01
Anagrelid L01XX35
Arsentrioxid LDIXX27
Asparaginase LO1XX02
Bacillus Calmette-Guerin (BCG) LO3AX03 nur zur infravesikalen Instiliation
Bexaroten LO1XX25
Bortezomib LO1XX32
Dacarbazin LO1AX04
Docetaxel LO1CDO02
Efoposid LO1CB01
Hydroxycarbamid £01XX05
Irinotecan LOTAX19
Mesna VO3AFD1
Miltefosin LO1XX09
Mitotan LOTXXZ3
Mitoxanéron 1310807
Paclitaxel LO1CDO
Pegaspargase LO1XX24
Pentostalin LOTXX08
Procarbazin LO1XB01
Temsiroiimus LOTXEQS
Topotecan LO1XXY7
Trabectedin L010X01
Trefincin LOTXX14 nur systemisch

| h|Monoklonale Antikérper
Bevacizumab LOTXCO7
Cetuximab LO1XC06
Panitumumab LO1XCO8
Rituximab LO1XC02
Trastuzumab LO1XCO3

| i|Proteinkinase Inhibitoren
Dasatinib LO1XEQS
Erlotinib LO1XEQ3
Gefifinib L01XE02
Imatinib LOIXEM
Lapatinib LOTXECT
Nilotinib LOTXECS
Pazopanib LO1XE11
Sorafenib LOTXEQS
Sunitinib LOtXE04

| j|andere Zubereitungen
parenterale Zytostatika Zubereitungen | PZN 9999002 |
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therapeutika und Zytoki

Immunsupressiva

a

Azathioprin LO4AXD
Basiliximab LG4ACO2
Ciclosporin LO4ADOY
Everolimus LO4AA1B keine topischen Darreichungsformen
Methotrexat LO4AXD3
Mycophenclatmofetil LO4AADB
Sirolimus LO4AAID keine topischen Darreichungsformen
Tacrclimus L04AD0O2 nicht zur opischen Anwendung

| b\ Organpraparate
Anti-h-T-Lymphozyten-lgs (Kaninchen) | LO4AAD4 |

| ¢ |Zytokine
Aldesleukin LO3ACH
Filgrastim LO3AAD2
Lenograstim LO3AA1D
Pierixafor LO3AX18

| d|!nterferone
interferon alpha 2a LO3ABO4
Interferon alpha 2b LO3ABOS
Interferon beta 1a LO3ABG7
interferon beta b £03AB08
Interferon gamma 1b LO3ABO3
Peginterferon alpha 2a LO3AB11
Peginterferon alpha 2b LG3AB10

| e Immunmodulatoren
Glatiramer acetat LO3AX13
Mifamurtid LO3AX1S

| 3| Hypophysen-Hypothalamushormone und Hemmstoffe
a | Hypophysenhinterlappen-hormone, Einzelwirkstoffe

Desmopressin HO1BAOZ nur patenteral
Terlipressin HO1BAO4 nur parenteral

| b|Hypophysenhinterlappen-hormone
ACTH | HO1AAQ2 ]

| ¢ | Hypothalamushormone
Corticorelin V04CD04 nur als Diagnostikum
(Gonadorelin HO1CAD1 nur nasale Anwendung bei Kindern
Somatorelin V04CDO05 nur als Diagnostikum

|_d | andere regulatorische Peptide
Octreatid | HO10B0Z

‘Sexuaihormone und Hemmstoffe

a Antiandrogene
Bicaiutamid £028803
Flutamid L02BBO1

| b | Antidstrogene
Anastrozol LO2BGO3
Exemestan 102BG06
Letrozol 102BG04
Tamoxifen 1028A01

| ¢ | Gestagene, Einzelstoffe
Medroxyprogesteron L02AB02 grofer gleich 100mg (nicht zur Kontrazeption)
Megestrol LO2AB01
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Aifentanyl NO1AHOZ nuy parenteral
Buprenorphin NOZAEQ1 nichit zur Substitution
Desfiuran NO1ABGY
Fentanyl NO1AHO1 parenteral, Pllaster
Fentanyl ND2ABO3 parenteral, Pflaster
Hydromorphon NO2AAQ3S
Isofluran NG1ABOB
Morphin NOZ2AAD1
Oxycodon NO2AADS
Pethidin NO2ABO2
Piritramid NOZACO3
Remifentany| NO1AHOG6
Sevofluran NC1ABOS
Sufentanit NO1AHO3
tiallergika =
Bienengift und Wesepengift [ Vo1AAD7 ]
- 11| Virostatikz
Abacavir JOSAFQ6
Adefovir JOSAF08
Afazanavir JO5AED8
Cidofovir JG5ART2
Darunavir JOSAE10
Didanosin JOSAFO2
Efavirenz JOSAGO3
Emtricitabin JOSAF(S
Enfuviriid JOBAX07
Entecavir JOBAF10
Efravirin JOSAGD4
Fosamprenavir JOSAEGY
Foscamet JO5AD01
Ganciclovir JOSABOS
Indinavir JOSAE(Q2
{amivudin JOSAF05
Lamivudin und Abacavir JOSAR02
Lopinavir JOSAEQB
Maraviroo JO5AX09
Nelfinavir JOSAEQ4
Nevirapin JOSAGO1
Raltegravir JO5AX08
Ribaverin JODABG4
Ritonavir JOSAEQS
Saquinavir JOSAEMM
Stavudin JOSAF04
Telbivudin JOSAF11
Tenofovir JOSAFOY
Tenofovir ung Emiricitabin JO5AR03
Tenofovir, Emtricitabin und Efavirenz JO5AR06
Tipranavir JOSAEDS
Zidovudin JOSAFO1
Zidovudin und Lamivudin JOSARD1
JOBARD4
rapeutik
PG1BB51
Dapson JO4BAQ2
Ethambutol JO4AKOZ
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sondere antibiotische Chemotherapeutika
Imiquimod DO6EB10
Isoniazid JO4ACH1
Pentamidin PO1CX01
Protionamid JO4ADM
Pyrazinamid JO4AKO1
Pyrimethamin PO1BDOY
Rifabutin JO4ABG4
Rifampicin JO4ABO2
Rifampicin und Isoniazid JO4AMO2
Rifampicin, Pyrazinamid und isoniazid JO4AMOCS
Streptomycin JO1GAD1

Terizid

JO4AKO3

Clonazepam NOZAED1
Ethosuximid NO3ADG
Felbamat NO3AX10
Kaliumbromid NO3AX23 gréider gleich 850myg
Lacosamid NO3AX18
Lamorigin NO3AX0Y
Levetiracetam NO3AX14
Oxcarbamazepin NO3AFQ2
Phenobarbital NO3AAQZ
Phenytoin NO3AROZ
Primidon NO3AAD3
Rufinamid NO3AFQ3
Stiripentol NO3AX17
Sultiam NO3AXG3
Tiagabin NO3AGO6
Topiramat NO3AXTY
Valproinséure NO3AGO1
Vi _gabatrm NO3AGD4
Diazoxid VO3AHO1
Glucagon HO4AAD1
4—Amlnomethylbenzoeséure B02AA03
Tranexamsaure BO2AAQ2
rale Antikoagulan
Phenpracoumon BO1AAG4
Warfann BO?AAGS
rticoide hoch dosiert zur vendun .
Hydrocoertison HGZA809 gréfiber gleich 500 mg
Methylprednisclon H02AB04 grifer gleich 250 mg
Prednisolon HO2AB06 gréfer gleich 260 mg
Tnamcmoion H02ABOS gréfker gleich 40 mg

Furesemd

C03CA01

grifter gleich 250 mg
____|Torasemid _ C03CAD4 grofer gleich 200 mg
[ 151 Enzyminhibitor

| Antlthromblrz | BO1AB02
Akeplase BO1ADO2
Reteplase BOTADO7
Streptokinase BO1ADO1
Urokinase 801AD04

7 | Gynikolog

Fenotercl

| GO2CAG3
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18] Hamostypfika, Anfinamorrhagik
Gerinnungsfaktoren IX, II, VIl und X in B02BDG
Kombination
Gerinnungsfaktor VIli B02BDO2
Fakior-Vil-Inhibitor-bypass-Akfivitat B02BD03
Gerinnungsfaktor X B02BD04
Gerinnungsfaktor Vil B02BD(O5

Von Willebrand-Faktor und Gerinnungs-  B02BD08
faktor VIl in Kombinaticn

Gerinnungsfaktor XIil B028D07
Entacog alfa (aktiviert) 8028008
Nonacog alfa B028D09

Pa mittel
a Antlchohnergtka
Biperiden NO4AADZ
Bornagrin NO4AAT1
Metixen NO4AAD3
Trihexyphenidyl NO4AA(T
b Dopaminerge Antiparkinsonmittel
Amantadin NO4BB01 nur Indikation: M. Parkinson
Pisibedil NO4BCO8
Pramipexol NQ4BCOS
Ropinirol NO4BCO4
| ¢|Kombinationen
{evodopa + Decarboxylasehmmer N04BAO2 keine duodenale Anwendung
tevodopa/Decarboxylasehemmer/COMT- | NO4BAD3
Hemmer
| d| COMT-Hemmer
Entacapon |NO4BX02 |
| e/ MAQ-Hemmer
Selegiin [NO4BDOT |
| 21| Sera, Immunglobuline, Impfstof e
Anti-D{rh}-immunglobulin JO6BB01
Tetanus-Immunglobuiin "J0GBB02
Varicella/Zoster-lmmunglcbulin JOGBBO3
Hepatifis-B-Immunglobulin JOBBBO4
Toliwut-immungiobulin JOBBBO5
Cytomegalievirus-Immunglobulin JO6BR0Y
| 22| Schilddriisentherapeutika, chemisch definierte Thyreo
Carbimazol HO3BBO1
Propylthiouracil HO3BAQ2
Thiamazol HO3BBO2
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[ MG3BX01

inur intrathekale Applikation

Me;c'a;}tarﬁirf A16AAD4
Methadon Rezepturen PZN 9992086
Pyridostigmin NOTAAG2

_LRiu

TXX02

Agalsidase alpha A16ABG3
Agalsidase beta A16AB04
Imiglucerase A16AB0Z2
Laronidase A1BABG5
Velaglucerase A16AB10
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Anlage 3

Regionale Wirkstoffliste zur Beriicksichtigung in der RichtgroBenpriifung

ATC

- Wirkstoff- | (DIMDI 2042) ; R Do _qum_e_ntar_ R _

Abatacept LO4AA24 Bei Erkrankungen des rheumatischen Formenkreises sofem eine positive Zweitmeinung vorliegt

Adalimumab L04AB04 Bel Erkrankungen des rheumatischen Formenkreises und chronisch entziindlichen Darmerkrankungen
sofern eine positive Zweitmeinung vortiegt. Zur Behandiung der mittelschweren bis schweren chrenischen
Plaque-Psoriasis bel erwachsenen Patienten, sofern eine posilive Zweitmeinung vorliegt

Alfacalcidol A11CC03 Bei indikationsgerechtem Einsatz zur Behandlung der Hyperphosphatamie bei dialysepflichtigen Patienten

Alpha- NO4BCG3 Nur Indikation M. Parkinson

Dihydroergocryptin

Algeldrat ' VO3AE Nur bei indikaticnsgerechtem Einsalz bei terminaler Niereninsuffizienz

Alglucosidase aipha | A1BABOT7 Bei M. Pompe abhangig von der Afemeisiungsentwickiung entsprechend dem Grundsatzurteil (MDS-
Guiachten)

Alpha-1-Antitrypsin B02AB02 Nur bei Einsatz bei Nicht-Rauchem in zulassungskonformer Dosierung

Aluminiumehlorid- Bei indlkationsgerechtem Einsatz zur Behand-lung der Hyperphosphatamie bei dialysepflichtigen Patienten

hydroxid

Aluminiumhydroxid Bei indikationsgerechtem Einsatz zur Behand-lung der Hyperphosphatémie bei dizlysepfichtigen Patienten

Ambrisentan CO2KX0Z i Nur bel indikafionsgerechtem Einsatz bei PAH '

Amifampyridin NO7XX05 | Nur bei indikationsgerechtem Einsatz

Amifostin VO3AF05 Bei zulassungskenformem Einsatz zur supportiven onkologischen Therapie

Anakinra LO4ACO3 Nur bei indikationsgerechtem Einsatz bei rheumatoider Arthrifis '

Bosentan COZKX01 Nur bei indikationsgerechtem Einsatz bei PAH

Bromoceriptin ﬁgﬁggg: Nur Indikation M. Parkinscn

Buprenorphin NO7BCO1 Solite nur in Ausnahbmefélien vorkommen, das Mittel der Wahl ist Methadon als Rezeplurzubereitung

Buprenorphin NO7BC51 Solite nur in Ausnahmefallen vorkommen, das Mittel der Wahl ist Methadon als Rezepturzubereifung

Kombinationen

Buserelin LOZAEQ1 Nur bei zulassungskonformem Einsatz bei Prostatakarzinom

Cabergolin NO4BCOS | Nur Indikation M. Parkinson

Calciumacetat/-diacetat Bei indikationsgerechtem Einsatz zur Behandlung der Hyperphosphatamie bei dialysepflichtigen Patienten

Calciumcarbonat Bei indikationsgerachtem Einsatz zur Behandiung der Hyperphosphatamie bei dialysepfichtigen Patienten

Calciumfolinat VO3AFO3 Nur bei indikationsgerechtem Einsatz ais Adjuvans in der Chemotherapie in Standarddosierung und immer
in Kombination mit MTX, 5-Fluorouraci! u. 8. (200mg/m2 KCF)

Carbamazepin NO3AF01 | Nur bei indikationsgerechtem Einsatz bei Epilepsie

Certolizurmab pegol LO4ABO5S Bei Erkrankungen des rheumatischen Formenkraises sofern eine positive Zweitmeinung vorfiegt

Cyproteronacetat GO3HAD1 Zur Palliativiherapie bei fortgeschrittenam Prostatakarzinom

Darbepoetin aipha BO3XA02 | Nur bei indikationsuerechtem Einsatz bei terminaler Niereninsuffizienz

Dexrazoxan VOQAFGZ | Bei zulassungskonformem Einsatz zur supporfiven onkologischen Therapie

Dolasetron AO4AAQ4 | Beiindikationsgerechtem Einsatz in Kombination mit onkologischer Chemotherapie

Eltrombopag B02BX05 Nur als Mittel der letzten Wahl bei idiopathischer Thrombozytopenie

Epoprostenol BO1ACO9 Nur bei indikationsgerechtem Einsalz

Erythropoietin BO3XAD1 Nur bei indikationsgerechtem Einsatz bel terminaler Niereninsuffizienz

Eglicarbazepinacetat | NO3AF04 Nur bet indikationsgerechtem Einsalz

Etanercept LO4ARD1 Bei Erkrankungen des rheumaiischen Formenkreises sofem eine positive Zweitmeinung vorfiegt und zur
Behandiung der mittelschweren bis schweren chronischen Plaque-Psoriasis bei erwachsenen Patienten,
sofem eine positive Zweitmeinung voriiegt

FolsBure (hochdosiert) | BO3BBOA Bei zulassungskonformem Einsatz zur supportiven onkelogischen Therapie

Fulvestrant LO2BA03 Nur in medizinisch begri]hdeten Ausnanmafallen; Mittel der Wahl ist Tamoxifen

Gabapentin NO3AX12 | Nur bei indikationsgerechtem Einsalz bei Epilepsie

Galsulfase A16AB08 Bei indikationsgerechtem Einsatz zur langfristigen Enzymersatztherapie bei Patienten mit Mukopolysac-
charidose V| (Maroteaux-Lamy-Syndrom) geméal Fachinformation

Golimumab LO4ABOS Bei Erkrankungen des rheumatischen Formenkreises sofern eine positive Zweitmeinung vorliegt

Goserelin LO2AEQ3 Nur bei zulassungskonformem Einsatz bei Prostatakarzinom

Granisetron AD4AADZ Bei indikationsgerechtem Finsatz in Kombination mit onkologischer Chemotherapie
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Histamindihydrochlorid | LO3AX14 Zur Erhaliungstherapie bei erwachsenen AML-Patienten, nur in Kombination mit Interleukin-2 (IL-2) und
nur wahrend der ersten Remission

Histrelin HO1CAD3 Nur bei zulassungskonformem Einsatz bei Prostatakarzinom

[dursuifase A16AB09 Bei indikationsgerechiem Einsatz zur Langzeitbehandiung von Patienten mit Hunter-Syndrom {Mukopoly-
saccharidose #, MPS I} gemaf Fachinformation

lloprost CO4AGO2 1 Nur bei indikationsgerechtern Einsatz bei PAH

Infliximab 104AB02 Bei Erkrankungen des rheumalischen Formenkreises und chronisch entziindlichen Darmer-krankungen,
sofern eine positive Zweitmeinung vorliegt und zur Behandlung der mittelschweren bis schweren chroni-
schen Plague-Psoriasis bei erwachsenen Patienten, sofem eine positive Zweitmeinung vorliegt

Insuline A10A Auf Kostenliberschraitung im Vergleich zur jewedligen Fachgruppe eingshen, nur Kosten, die (iber dem
Fachgruppendurchschnitt liegen, werden berlicksichtigt!

Lanthan(lllcarbonat | VO3AEQ3 Nur als Mittel der letzten Wanl bei termingler Niereninsuffizienz

Leflunomid LO4AA1S Nur bei indikationsgerechtem Einsatz bel reumatoider Arihriiis

Lenalidomid LO4AX04 Nur bei indikationsgerechtem Finsatz gema Fachinformation

Leuprorelin LOZ2AEQ2 Nur bei zulassungskonformem Einsatz bei Prostatakarzinom

Linezolid JO1XX08 Nur bei klinisch nachgewiesener MRSA-infekfion und Klinischer Sympiomatik

Lisurid Sgﬁgg?g Nuz Inchkation M. Parkinson

Mecasermin HB1ACG3 | Nurbel indikationsgerechtem Einsatz zur Langzeitbehandiung von Wachstumsstdrungen ei Kindern und
Jugendiichen mit schwerem primérem Mangel an Insulin-fke Growih Factor-1 {primarer IGF-1-Mangel}
geméh Fachinformation

Mesuximid NO3ADO3 Nur bai indikationsgerechtem Einsatz als Mitte! der 2. Wahl bei sonst therapieresistenten Epilepsieformen
oder zur Zusatztherapie

Methadon (als Fertig- | NO7BCO02 Sollte nur in Ausnahmefallen vorkommen, das Mittel der Wah! ist Methadon als Rezepturzubereifung

arzneimitiel)

Methoxy Polethvlengly- | BO3XAD3 Nur bei indikationsgerechtem Einsatz bel terminaler Nigreninsuffizienz; Mitte! der Wah! ist Erythropostin

col-Epoetin beta

Midazolam NO3AEQZ Nur bei indikationsgerechtem Einsaiz bei Kinder und Jugendlichen mit Epilepsie

Natalizumab LO4AAZ3 Nur bei indikationsgerechtem Einsatz gemal Fachinformation

Ofatumumab LO1XC10 Nur als Mittel der letzten Wahl bei CLL

Ondansetron AD4AADT Bel indikationsgerechtem Einsatz in Kombination mif onkolegischer Chemotherapie

Palivizumab JO6BB16 Nur bei indikationsgerechtem Einsatz geméan Anlage IV der AMRL

Palonosetron AD4AADS Bei indikationsgerechtem Einsatz in Kombination mit onkologischer Chemotherapie

Parenterale Ernah- Es handelt sich um Ferligarzneimittel, die entsprechend der Leilinie ,Parenterale Emahnung” der Deut-

rungslésungsn schen Gesalischaft filr Emahrungsmedizin (DGEM) eingesetzt werden.

Pegaspargase LOTXX24 Nur in medizinisch begriindeten Ausnahmefalien; Mittel der Wahl ist Asparaginase

Pegfilgastrim 103AA13 | Nurin medizinisch begriindeten Ausnahmefalien; Mitiel der Wahl ist Filgastrim

Pergolid NO4BCG2 Nur Indikation M.Parkinson

Polystyrolsulionat VO3AEQT Nur bei indikationsgerechterm Einsalz bei terminaler Niereninsuffizienz

Rasburicase VO3AFO7 Bei zulassungskonformem Einsatz zur supportiven onkologischen Therapie

Romipiostim B02BX04 Bel zulassungskonformem Einsalz bei igiopathischer Thrombozytopenie

Sevefamer VO3AEQ2 Nur als Mittel der letzten Wahl bei terminaler Nigreninsuffizienz

Sildenafil ‘COZKX04 Nur bei indikationsgerechtem Einsatz bei PAH

Sitaxentan CO2KX03 | Nur bel indikationsgerechitem Einsalz bel PAH

Tolcapon N04BX01 Nur in medizinisch begriindeten Ausnahmefalien zusammen mit Levodopa/Benserazid oder Levodo-
pa/Carbidopa bei ansonsten therapieresistenter Parkinsonerkrankung oder bei Unvertriglichkell/ fehtender
Ansprechbarkeit auf andere COMT-Inhibitoren

Tadalafi ‘Nur bei indikationsgerechtem Einsatz bei PAH

Tiagabin NO3AGOS | Nur bei indikationsgerechtem Einsatz zur Zusatzbehandlung bei Epilepsieformen, die mit anderen Antiepi-
ieptika nicht ausreichend behandelbar sind

Thalidomid LO4AX02 | Nurbei ingikationsgerechtem Eingatz geman Fachinformation

Tegafur als Kombinati- | LO1BC53 Nur Préaparate, die nichtim Zuge der friihen Nutzenbewertung® (iberpriift wurden

onsprégarat

* Die Krankenkassen/-verbande werden der Priifungsstelle iiber das Biometrische Zentrum des MDK Nord
den Fachgruppendurchschnitt sobald als mdglich zur Verfligung stelien.
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Teststeifen

' Bendtigte Mengen: auf der Grundlage einer im Nordlicht zu verdffentiichenden Regelung. Bis Zur Aktuai

{Blutzuckermessung) sierung gilt die: "Orientierungshilfe filr die Praxis’, NORDLICHT 0%/2005, S, 26 1" unter Beachtung der
Arzneimiftelrichtinienanderung fiir Typ-i-Diabefiker. Diese werden in Héhe der Kosten berlicksichtigt, die
sich im Durchschnitt der in 2012 abgerechneten Testreifen bewegen. Den durchschnitfichen Stickpreis
der in 2012 verordneten Teststreifen (ibermittel die Vertragspartner der Prilfungsstelle.

Tobramycin JO1GBO1 Nur bei indikaticnsgerechtem Einsatz als Antibiolkum bei Mucoviscidose

Tocilizumab LO4ACO7 Bei Erkrankungen des rheurnatischen Formenkreises sofern eine posifive Zweitmeinung vorliegt

Treprostinil BO1AC21 Nur bef indikafionsgerechtem Einsatz bei PAH

Triptorefin LO2AED4 Nur bei zulassungskonformem Einsatz bei Prostatakarzinom

Tropisetron AD4AAQ3 Bet indkationsgerechtem Einsatz in Kombination mif onkologischer Chemotherapie

Ustekinumab LO4ACOS Zur Behandlung der mittelschweren bis schweren chronischen Plaque-Psoriasis bei erwachsenen Patien-
ten, soferm eine positive Zwelimeinung vorliegt

Verteporfin SO1LADY Nur bei indikationsgerechtem Einsatz, keine Kombinatior mit infravitrealer Injekiion

Zoledronsure MO5BA08 | Bei indikationsgerechtem Einsatz in der Onkologie
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Anlage 4

Arztgruppen mit Richtgréfen Mitglieder Familienversicherte Rentner
1 Hausérzle ' 57,94 37,90 150,95
2 {Andsthesisten 20,84 10,39 43,17
3 Augenarzte 11,45 4,20 20,32
4 i Chirurgen 13,74 7,54 18,82
5 |Frauenarzte 12,28 18,04 25,03
6 |HNO-Arzte 18,80 16,96 7,06
7 |Hautarzte 41,42 31,52 30,01
8 |Kinderarzie 55,50 30,33 36,45
9 | Neurologie/Nervenheilkunde 76,57 70,40 113,04
10 Psychiatrig und Psychotherapie/ 68,80 72.85 115.23
Nervenheilkunde
11 |Intemnisten {Facharzte} 42,89 32,45 63,57
12 |Internisten {(Pneumologie) 113,10 103,15 139,87
13 | Intemisten {Kardiologie) 9,02 7,92 11,07
14 | Intemnisten (Hamato-/Onkologie) 889,42 748,58 1.150,08
15 | Internisten (Gastroenterclogie) 1.1 92,48 36,46
16 |intemisten (Endokrinoicgie) 25,66 16,23 45,66
17 | Intemnisten (Rheumatologie) 414,10 408,00 467,20
18 |Internisten (Nephrologie) 222,08 226,78 406,25
18 | Orthopaden (incl. Arzte fir phys./rehab. Medizin) 16,12 6,23 3141
20 [Urologen 32,98 30,22 83,02
21 | Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgen 7,71 6,41 513
22 | Kinder-/Jugendpsychiater 44,31 19,49 2514 |
23 | Arztliche Psychotherapeuten 7,80 9,57 22,48
24 | Strahlentherapeuten 7,48 12,50 6,64
25 | Notfallabrechnungen/Anlaufpraxen 10,79 10,20 §,68
26 | Notfallabrechnungen/Anlaufpraxen (Kinder) 9,76 13,90 12,80
27 |Institute/Krankenhduser mit Notdienst 13,73 7,25 30,24
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Anlage 5

Datensatz Information Vertragsarzte

Grundlage sind die vereinheitlichten Satzformate zur Wirtschaflichkeitsprifung GZ5-VSW der ITSG

max. B
. ' Feld-  Muss
N, Bezeichnung Stze:ﬁtn- typ Kann

Beschreibung

Exakt 9 Stellen (Wenn Batriebsstittiennummenn nicht vorliegen, werden hier neun

1 | LANR 9 AN M Leerzeichen {beriragen. Wenn Betriebssigtiennummenn voriiegen, werden Arzinum-
mem {bermitteit, soweit diese nach BMV-A § 44 (6} Ubertragen wurden. Falis keine
Arztnummern voriegen, wird das Feld mit neun Ziffern Nuli ibermittelt
maximal @ Stellen (Wenn Betriebsstittennummern nicht vorlegen, wird hisr die

2 | Befriebsstafiennummer g AN M sfebensielige Arztabrechnungsnummer mit zwei vorangesteliten Leerzeichen iiber-
fragen.}

3 | Verordnungsquartal 51 AN M JWAmitQ=1{1,2 3,4, J]

4 | IK der Krankenkasse 81 AN M Exakt 9 Stellen, es sind nur Ziffern edaubt

Wenn Dateiname Siells 15 =0-2
. 0 = unbekannt, 1 = Mitglied
5 Xﬁ;sr;chrirtezstatus oder 1 N M 3 = Familienangehdriger, 5 = Rentner
grupp Wenn Dateiname Stelle 15 = A-C
0 = unbekannt, 1 =0 - 15 Jahre, 2 = 16 - 48 Jahre
3 = 50 -~ 64 Jahre, 4= ab 65 Jahre

Bruttosumme der abgegebenen Mittel

6 | Gesamtbrutio W15 N M Quellenhinweis: 3 EFP-Segment, Betrag
Angabe in Cent, kein Trennzeichen, keine fihrenden Nullen
Gesamtbrutio bereinigt Bruttosumme der abgegebenen Mittel
7 | um die Betrage der .15 N M bereinigt um die Betrage der Wirkstoffe der Anlage 2,
Wirkstoffe der Anlage 2 Betrag Angabe in Cent, kein Trennzeichen, keine fihrenden Nuilen

Summe der Zuzahlungen chne Abschiage,

Quellenhinweis:

> PosZuzahlung® oder BES-Segment.Zuzahlung®

Angabe in Cent, kein Trennzeichen, keine filhrenden Nullen

8 | Gesamizuzahlung .15 N M
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Anlage 6

Datensatz Wirtschaftlichkeitspriifung

Grundlage sind vereinheiflichten Satzformate zur Wirtschaftlichkeitsprifung GZS-VSW der ITSG

max.
NE. Bezeichnung Stellen- i
zahl P

Feid-  Muss

Kann Beschireibung

4+ | LANR AN | M | Exakt nach TA-3 vom 08.11.2007 Segment ZUP 25
2 Betriebsstattennummer 91 AN M Exakt nach TA-3 vom 08.11.2007 Segment ZUP 02
3 | Verordnungsquartal 5 AN M JJdJQmitQ=01,2 3 4,J]
4 | |K der Krankenkasse 9 AN M Exakt 9 Stellen, es sind nur Ziffern erlaubt
Wenn Dateiname Stelle 15 = 0-2
. 0 = unbekannt, ¥ = Mitglied, 3 = Famitienangehdriger, 5 = Rentner
5 versionertonstalus | n |y | Wem Dateiname Stell 16 = A-C
gripp 0= unbekannt, 1= 0 ~ 15 Jahre, 2 = 16 - 49 Jahre,
3="50-64 Jahre, 4 = ab 65 Jahre
8 = Altersgruppe in DZS aus Geburisdatum berechnen
8 | Belegnummer 18l AN K gélggﬁng nach TA1, TA3 und TA4 zum Datenausgleich nach § 300
JIJIMMTT, Datum der Ausstellung
7 | Rezeptdatum i N M Quellenhinweis; ZUP-Segment.Datum (Ausstellung)
8 | Versichertennummer .90 1 AN M pseudonymisiert (siehe Landesvereinbarung)
9 : Geburtsdatum 8 N M pseudonymisiert {siehe Landesvereinbarung)
10 | Gesamibrutto 15 N M In Cent, kein Trennzeichen, keine flihrenden Nullen

Quellenhinweis: > EFP-Segment.Betrag
In Cent, keine Trennzeichen, keine fiihrenden Nulien
11 | Gesamizuzahlung .15 N M Quellenhinweis:
5 PosZuzahiung® oder BES-Segment, Zuzahlung”
In Cent, kein Trennzeichen, keine fihrenden Nullen, Negativ durch
fiihrendes "-" zulassig
Quellenhinweis;
Y EFP-Segment.Betrag {Brutto) -
> NPB-Segrnent Betrag {Rabatt) -
Gesamtzuzahlung
13 | PZN-Schiiissel 1 .8 N M Quellenhinweis: EFP-Segment.Kennzeichen
14 | Faktor 1 4 N Quellenhinweis: EFP-Segment.Anzahl Einheiten
in Cent, kein Trennzeichen, keine fihrenden Nullen
Queilenhinweis. EFP-Segment Betrag
In Cent, kein Trennzeichen, keine fihrenden Nullen, Negafiv durch
flihrendes "-" zuldssig
Quellenhinweis:
> EFP-Segment.Befrag -
5 NPB-Segment -
Pos.Zuzahlung®
Herstellerrabatt nach § 130 a Abs, 8 SGB V
In Cent, keine Trennzeichen, keine fithrenden Nuilen, nur posifive
17 | Herstelierrabatt 1 W18 N e Werte zuldssig
Quellenhinweis:
Kassen-Herstelierrabatl pro PZN *Fakior 1

12 | Gesaminetto .15 N M

=

15 | Positionsbrutto 1 B N

16 | Positionsnetto 1 W15 N M

53 | PZN-Schiissel 9 .8

N M
54 | Faktor 9 4 N M
55 | Positionsbrutfo 9 .15 N M
56 | Positionsnetio 9 19 N M
57 | Herstellerrabatt 9 .15 N K

Der Wert flir Gesamiabschlage des Rezepts ergibt sich aus: Gesamtabschlage = Gesamtbrutto - Gesamtnetto - Gesamtzuzahlung
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Anlage 7
Datenlieferungen Arzneimittel

A. Quartalweise Lieferungen der Krankenkassen{-verbande) an die Kassenérztliche Vereinigung-

A1) Arztbezogene Verordnungssummendaten (It. Anlage 5)

Lieferweg Lieferfrist
Verordnungssummendaten (ungepriift} | je BSNR/LANR-Kembination | Datentrager 10 Wochen nach Quartalsende?
Verordnungssummendaten (gepriif) je BSNR/LANR-Kambination | Datentrager 6 Monate nach Quartalsende

Summe der Bruttoausgaben, Summe der Bruttoausgaben bereinigt um die Betrége der Wirkstoffe der Anlage 2 dieser Vereinbarung
(Praxisbesonderheiten) und Zuzahlungen im Bereich Arznei- und Verbandmittel getrennt nach Mitgliedern, Famitienversicherten und
Rentnern (bzw. Alterskiassen}.

A2) Stammdaten

Ligferweg Lieferfrist
Feldinformationen Zielvereinbarung fir | je Zielfeld/PZN Datentréger/sFTP 11 Wochen vor Quartalsbeginn
ARV-Schnitistelle
A3) Auswertungen/Unterlagen

Lieferweg Ligferfrist
Beratungunterfagen Arzneimittel je HBSNR3 Datenfréger/sFTP 6 Monate nach Quartalsende
Auswertungen Zielvereinbarung je HBSNR Datentrager/sFTP 12 Wochen nach Quartalsende

B. Quartalsweise Lieferungen der Kassenarztlichen Vereinigung an die Krankenkassen({-verbande)

B1) Ungepriifte Rezeptdetaildaten

Lieferweg Lieferfrist
| Rezeptdetaildaten (ungepriify) lie HBSNR/LANR/Rezept Datentréger/sFTP 10 Wochen nach Quartalsende

Uber Apothekenrechenzentren abgerechnete Rezepte ohne Patientenbezug.
B2) Fallzahlen

Lieferweg Lieferfrist
Verordnungsfalizaht je {H)BSNR/LANR- Datentréger/sF 1P 17 Wochen nach Quartalsende

Kombination

B3) Stammdaten

tieferweg Lieferfrist
Fachgruppenzuordnungen je HBSNR/LANR-Kombination | Datenfrager/sFTP 17 Wochen nach Quartalsende

Zuordnung LANR -> Belriebsstaite j& HBSNR/LANR-Kombination | Datentrager/sFTP 17 Wochen nach Quartalsende

Zuordnung Betriebsstétle -> HBSNR | je HBSNR/BSNR-Kombination | Datentrager/sFTP 17 Wochen nach Quartalsende

Erméachtigtenstatus LANR je LANR Datentréger/sF TP 17 Wochen nach Quartalsende

HBSNR/LANR Psychiatrische Instituts- | je HBSNR/LANR-Kombination | Datentréger/sFTP 17 Wochen nach Quartalsende
ambulanzen nach § 118 SGB V

HBSNR/LANR Einrichtungen nach je HBSNRILANR-Kombination | Datentréger/sFTP 17 Wochen nach Quartalsende
§116bSGBY

2 Die in der Bundesempfehfung zu Richigréen genannte Frist von & Wochen zur Lieferung der ungepriften Daten fiir Arznei- und
Verbandmitte! wird Ubernommen, sobald dieses datentechnisch mdglich ist.
¥ HBSNR = Hauptbetriebstatte



