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Zul assungsverordnung fur Vertragsarzte
(Arzte-2ZV)

Arzte-zv

Ausf ertigungsdatum 28.05. 1957

Vol l zitat:

" Zul assungsverordnung fir Vertragsédrzte in der imBundesgesetzblatt Teil 111,

G i ederungsnummrer 8230- 25, veroffentlichten bereinigten Fassung, die zul etzt durch
Artikel 13 des CGesetzes vom 28. Mai 2008 (BGBI. | S. 874) geéndert worden ist”
Stand:  Zul etzt gedndert durch Art. 13 Gv. 28.5.2008 | 874

Fulinot e

Text nachwei s CGeltung ab: 21.12.1983

MaRgaben aufgrund EinigVtr vgl. ZO Arzte Anhang EV

Uberschrift: 1dF d. Art. 9 Nr. 1 Gv. 21.12.1992 | 2266 m& 1.1.1993
Ei ngangsf or nel

Auf Grund des § 368c Abs. 1 der Reichsversicherungsordnung in der Fassung des Cesetzes
tiber Anderungen von Vorschriften des Zweiten Buches der Reichsversicherungsordnung und
zur Erganzung des Sozi al gerichtsgesetzes (Cesetz lUber Kassenarztrecht - GKAR) vom 17

August 1955 (Bundesgesetzbl. | S. 513) wird nach Beratung nit dem Bundesausschuld der
Arzte und Krankenkassen mit Zustinmmung des Bundesrates verordnet:
Abschnitt |

Arztregi ster

§1

(1) Far jeden Zul assungsbezirk fihrt die Kassendrztliche Vereini gung neben dem
Arztregi ster die Registerakten

(2) Das Arztregister erfalt

a) die zugel assenen Arzte und Psychot herapeut en,

b) Arzte, die die Voraussetzungen des § 3 und Psychot herapeuten, die die
Vor ausset zungen des 8§ 95c des Funften Buches Sozi al geset zbuch erfullen und ihre
Ei ntragung nach & 4 beantragt haben

(3) Diese Verordnung gilt far
1. die Psychot herapeuten und die dort angestellten Psychotherapeuten

2. die nedizinischen Versorgungszentren und die dort angestellten Arzte und
Psychot her apeut en sowi e

3. die bei Vertragsarzten angestellten Arzte und Psychot her apeut en

ent sprechend.

§ 2

(1) Das Arztregister nu3 die Angaben Uber die Person und die berufliche Tatigkeit des
Arztes enthalten, die fir die Zul assung von Bedeutung sind.
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(2) Das Arztregister ist nach dem Muster der Anlage zu fihren

§ 3

(1) Die Eintragung in das Arztregister ist bei der nach § 4 zustandi gen
Kassenarztlichen Vereini gung zu beantragen.

(2) Voraussetzungen fur die Eintragung sind
a) die Approbation als Arzt,

b) der erfol greiche Abschl ulR entweder einer all geneinmedi zi ni schen Weiterbil dung oder
ei ner Weiterbildung in einem anderen Fachgebiet mt der Befugnis zum Fihren einer
ent sprechenden Gebi et sbezei chnung oder der Nachweis einer Qualifikation, die gemal
§ 95a Abs. 4 und 5 des Finften Buches Sozi al geset zbuch anerkannt ist.

(3) Eine allgeneinmedizini sche Weiterbildung i m Sinne von Absatz 2 Buchstabe b

i st nachgew esen, wenn der Arzt nach | andesrechtlichen Vorschriften zum Fihren der
Fachar zt bezei chnung fir All genei nmedi zi n berechtigt ist und di ese Berechti gung nach

ei ner m ndestens fiunfjahrigen erfol greichen Weiterbildung in der Al genei nnedizin be
zur Weiterbildung ermichtigten Arzten und in dafir zugel assenen Einrichtungen erworben
hat .

(4) Die allgeneinnedizinische Weiterbildung nu3 unbeschadet i hrer nindestens

fanfj ahrigen Dauer inhaltlich m ndestens den Anforderungen nach Artikel 28 der

Ri chtlini e 2005/ 36/ EG des Europai schen Parl anents und des Rates vom 7. Septenber 2005
Uber di e Anerkennung von Berufsqualifikationen (ABI. EU Nr. L 255 S. 22, 2007 Nr. L
271 S. 18) entsprechen und nmit dem Erwerb der Facharztbezei chnung fir All genei nmedi zin
abschl i eRen. Sie hat insbesondere fol gende Tati gkeiten einzuschlielen

a) mndestens sechs Monate in der Praxis eines zur Witerbildung in der
Al | genei nmedi zi n ernéichti gt en ni eder gel assenen Arztes,

b) mindestens sechs Mnate in zugel assenen Krankenh&ausern

c) hdchstens sechs Mnate in anderen zugel assenen Einrichtungen oder Diensten des
Gesundhei t swesen, die sich mit Allgeneinmedi zin befassen, soweit der Arzt mt einer
pati ent enbezogenen Téatigkeit betraut ist.

(5) Soweit die Tatigkeit als Arzt im Praktikum

a) i mKrankenhaus in den Cebieten Innere Medizin, Chirurgie, Frauenheil kunde und
Geburtshilfe, Kinderheil kunde oder Nervenheil kunde oder

b) in der Praxis eines niedergel assenen Arztes abgel ei stet worden ist,

wird diese auf die Weiterbildung nach Absatz 2 Buchstabe b bis zur Hochstdauer von
i nsgesant 18 Monaten anger echnet.

§ 4

(1) Der Arzt ist in das Arztregister des Zul assungsbezirks einzutragen, in demer
sei nen Wohnort hat. Sofern er kei nen Wohnort im Gel tungsbereich di eser Verordnung hat,
steht ihmdie Wahl des Arztregisters frei

(2) Der Antrag nuf® die zur Eintragung erforderlichen Angaben enthalten. Di e Angaben
si nd nachzuwei sen, insbesondere sind beizuf iigen

a) die Geburtsurkunde,
b) die Urkunde dber die Approbation als Arzt,
c) der Nachweis Uber die arztliche Tatigkeit nach bestandener arztlicher Prfung.

(3) An Stelle von Urschriften kdnnen ausnahmswei se antlich begl aubigte Abschriften
bei gef gt wer den.

(4) Konnen die in Absatz 2 bezeichneten Unterlagen nicht vorgel egt werden, sind die
nachzuwei senden Tat sachen gl aubhaft zu nmachen. Zur d aubhaftnmachung der Approbation

-2-



Ein Service des Bundesministeriums der Justiz in Zusammenarbeit mit der juris GmbH -
www.juris.de

als Arzt und der arztlichen Tatigkeit (Absatz 2 Buchstaben b und c) genugt eine
ei desstattliche Erkl arung des Antragstellers allein nicht.

§ 5

(1) Verzieht ein imArztregi ster eingetragener nicht zugel assener Arzt aus dem
bi sheri gen Zul assungsbezirk, so wird er auf seinen Antrag in das fur den neuen Whnort
zust andi ge Arztregi ster ungeschri eben

(2) Wrd ein Arzt zugel assen, so wird er von Ants wegen in das Arztregister
ungeschri eben, das fur den Vertragsarztsitz gefidhrt wrd.

(3) Die bisher registerfihrende Stelle hat einen Registerauszug und di e Regi sterakten
des Arztes der zustandi gen registerfihrenden Stelle zu Ubersenden

§ 6
(1) Die Zulassung eines Arztes ist imArztregister kenntlich zu machen

(2) Tatsachen, die fur die Zulassung, ihr Ruhen, ihren Entzug oder ihr Ende
von Bedeutung sind, werden von Ants wegen oder auf Antrag des Arztes, einer
Kassenarzt|lichen Vereinigung, einer Krankenkasse oder eines Landesverbands der
Krankenkassen in den Regi sterakten eingetragen. Der Arzt ist zu dem Antrag auf
Ei ntragung zu héren, falls er die Eintragung nicht sel bst beantragt hat.

(3) Unanfechtbar gewordene Beschl isse in Disziplinarangel egenheiten (8§ 81 Abs.

5 des Fiunften Buches Sozi al geset zbuch), mt Ausnahnme der Verwarnung, sind zu den
Regi st erakten zu nehnen; sie sind nach Abl auf von funf Jahren, nachdem der Beschl u3
unanf echt bar geworden ist, aus den Regi sterakten zu entfernen und zu vernichten

§ 7

Der Arzt wird imArztregister gestrichen, wenn
a) er es beantragt,
b) er gestorben ist,

c) die Voraussetzungen fur seine Eintragung nach § 3 Abs. 2 Buchstabe a nicht oder
ni cht mehr gegeben sind,

d) die Voraussetzungen nach § 3 Abs. 2 Buchstabe b auf Grund fal scher Angaben des
Arztes irrtiamich als gegeben angenomen wor den sind.

§ 8

(1) Upber Eintragungen und Streichungen imArztregister und in den Registerakten
beschli et der Vorstand der Kassenérztlichen Vereinigung oder die durch die Satzung
bestimte Stelle.

(2) Der Arzt erhdlt Uber die seine Person betreffenden Ei ntragungen und Strei chungen
sowi e Uber die Abl ehnung seiner Antrage auf Eintragung oder Streichung einen
schriftlichen Bescheid.

§ 9

(1) Di e Kassenéarztlichen Vereinigungen, die Krankenkassen und di e Landesverbdnde der
Krankenkassen kénnen das Arztregi ster und bei Darl egung eines berechtigten Interesses
di e Regi sterakten ei nsehen

(2) Der Arzt kann sel bst oder durch einen Bevol |l machtigten bei berechtigtem Interesse
das Arztregi ster und die seine Person betreffenden Registerakten ei nsehen

(3) Den Zul assungs- und Berufungsausschissen sind di e Regi sterakten der am
Zul assungsverfahren beteiligten Arzte auf Anfordern zur Einsicht zu lberlassen

§ 10
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(1) Di e Kassenérztliche Bundesvereinigung fuhrt das Bundesarztregi ster nach dem Muster
der Anl age.

(2) Die Kassenarztlichen Vereinigungen teil en Ei ntragungen und Veranderungen in den
Arztregi stern der Kassenarztlichen Bundesvereini gung unverziglich nmit.

(3) Die Kassenarztliche Bundesvereinigung teilt Tatsachen, die fur das Arztregister von
Bedeut ung sind, der zustandi gen Kassenérztlichen Vereini gung unverziglich mt.

Abschnitt I1
Bi | dung und Abgrenzung der Zul assungsbezirke

§ 11

(1) Die Zul assungsbezirke werden von den Kassenar ztlichen Vereini gungen und den
Landesver banden der Krankenkassen sowi e den Ersatzkassen genei nsam gebil det und
abgegrenzt.

(2) Werden Zul assungsbezirke fur Teile des Bezirks einer Kassenarztlichen Vereinigung
gebil det, so sind bei der Abgrenzung in der Regel die G enzen der Stadt- und Landkreise
zu bericksi chtigen

(3) Die Kassenarztliche Vereinigung hat die Zul assungsbezirke unverziglich in den fir
i hre antlichen Bekannt machungen zust andi gen Bl atern bekannt zugeben

Abschnitt |11
Bedar f spl anung

§ 12

(1) Durch die den Kassenarztlichen Vereinigungen i mEi nvernehnmen nit den

Landesver banden der Krankenkassen und den Ersatzkassen obli egende Bedarfspl anung

soll en zum Zwecke einer auch mittel- und langfristig wi rksanen Sicherstellung der
vertragsarztlichen Versorgung und als Gundlage fur SicherstellungsmaZnahnen unfassende
und ver gl ei chbare Ubersichten iiber den Stand der vertragsarztlichen Versorgung und die
absehbare Entw cklung des Bedarfs vermittelt werden

(2) Der Bedarfsplan ist fur den Bereich einer Kassenarztlichen Vereinigung aufzustellen
und der Entw cklung anzupassen. Fiur di e Bereiche nehrerer Kassenérztlicher

Ver ei ni gungen kann nmit Zustimung der beteiligten fir die Sozial versicherung

zust andi gen obersten Landesbehdrden auch ein genei nschaftlicher Bedarfsplan aufgestellt
wer den, wenn besondere Verhal tni sse di es geboten erschei nen | assen

(3) Der Bedarfsplan hat nach Malgabe der Richtlinien des Genei nsanen Bundesausschusses
und unter Beachtung der Ziele und Erfordernisse der Raunordnung und Landespl anung

auf der Grundl age einer regionalen Untergliederung des Pl anungsberei chs nach Absatz 2
Feststel l ungen zu enthalten i nsbesondere Uber

- die arztliche Versorgung auch unter Bericksichtigung der Arztgruppen,

- Einrichtungen der Krankenhausversorgung sowi e der sonstigen nedi zi ni schen
Versorgung, soweit sie Leistungen der vertragsarztlichen Versorgung erbringen und
erbringen konnen,

- Bevdl kerungsdi chte und -struktur

- Unfang und Art der Nachfrage nach vertragsarztlichen Lei stungen, ihre Deckung sow e
i hre rdum i che Zuordnung i m Rahnen der vertragsarztlichen Versorgung,

- fiur die vertragsarztliche Versorgung bedeut same Ver kehrsver bi ndungen

Bei der Abgrenzung der regional en Pl anungsberei che sollen die G enzen den Stadt- und
Landkr ei sen ent sprechen; Abwei chungen fir einzel ne Arztgruppen sind zul dssig.
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(4) Der Bedarfsplan bildet auch die Grundl age fir die Beratung von Arzten, die zur
Tei | nahme an der vertragsarztlichen Versorgung bereit sind. Die Kassenarztlichen

Ver ei ni gungen sol | en darauf hinwirken, daR die Arzte bei der Wahl ihres
Vertragsarztsitzes auf die sich aus den Bedarfspl &nen ergebenden Ver sorgungsbedirfni sse
Ricksi cht nehmen

§ 13

(1) Di e Kassenarztlichen Vereini gungen haben andere Trager der Krankenversicherung
und di e konmunal en Verbande, soweit deren Bel ange durch di e Bedarfspl anung

berihrt werden, zu unterrichten und bei der Aufstellung und Fortentw cklung der
Bedar f spl d&ne rechtzeiti g hinzuzi ehen. Auch andere Sozi al versi cherungstrager und die
Kr ankenhausgesel | schaften sind zu unterrichten; sie kénnen bei der Bedarf spl anung
hi nzugezogen wer den.

(2) Die Bedarfspl @ane sind i m Benehmen mit den zustandi gen Landesbehtrden aufzustellen
und fortzuentw ckeln; sie sind deshalb so rechtzeitig zu unterrichten, dal ihre
Anregungen in di e Beratungen ei nbezogen werden kdnnen

(3) Die aufgestellten oder fortentw ckelten Bedarfspl dne sind den Landesausschiissen
der Arzte und Krankenkassen und den fir die Sozial versicherung zust andi gen obersten
Landesbehdrden zuzul ei ten

(4) Di e Kassenérztlichen Vereinigungen, die Landesverbéande der Krankenkassen und die
Er sat zkassen sol |l en die Erfahrungen aus der Anwendung der Bedarfspl @ne i m Abstand von
drei Jahren auswerten, das Ergebnis genei nsam beraten und die in Absatz 3 genannten
Stell en von der Auswertung und dem Berat ungsergebnis unterrichten

(5) Die Kassenarztliche Bundesvereinigung und der Spitzenverband Bund der Krankenkassen
sol l en di e Kassenarztlichen Vereini gungen, di e Landesverbande der Krankenkassen und die
Er sat zkassen unterstitzen. D e Kassenarztliche Bundesvereini gung und der Spitzenverband
Bund der Krankenkassen sollen die Ergebni sse nach Absatz 4 auswerten, genei nsam beraten
sowi e den BundesausschuR der Arzte und Krankenkassen und das Bundesmi nisterium fur
Gesundheit von der Auswertung und dem Beratungsergebnis unterrichten

§ 14

(1) Kommt das Ei nvernehnen bei der Aufstellung und Fortentw cklung des Bedarf spl ans

zwi schen der Kassenérztlichen Vereinigung, den Landesverbdnden der Krankenkassen und
den Ersatzkassen nicht zustande, hat der LandesausschuR der Arzte und Krankenkassen
nach Anrufung durch einen der Beteiligten unverzuglich dariber zu beraten und zu

ent schei den. Soweit die H nzuziehung weiterer Beteiligter notwendig ist, gilt 8 13 Abs.
1 und 2 entsprechend.

(2) Der LandesausschufR hat die fir die Sozial versi cherung zust @andi ge oberste
Landesbehdrde Uber das Ergebnis der Beratungen zu unterrichten

Abschnitt |V
Unt er ver sor gung

§ 15

Wei st der Bedarfsplan einen Bedarf an Vertragsarzten fir einen bestimten

Ver sorgungsberei ch aus und werden Uber einen Zeitraumvon nehr als sechs Mbnaten
Vertragsarztsitze dort nicht besetzt, so hat die Kassenarztliche Vereinigung

spat estens nach Abl auf dieses Zeitraunms Vertragsarztsitze in den fir ihre antlichen
Bekannt machungen vor gesehenen Bl attern auszuschrei ben.

§ 16

(1) Der Landesausschuss der Arzte und Krankenkassen hat von Arts wegen zu prifen
ob in einem Pl anungsberei ch eine arztliche Unterversorgung besteht oder droht. Die
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Prifung ist nach den tatsédchlichen Verhéltnissen unter Beriicksichtigung des Zieles

der Sicherstellung und auf der G undl age des Bedarfsplans vorzunehnen; die in den

Ri chtlinien des Bundesausschusses der Arzte und Krankenkassen zur Beurteilung einer
Unt er ver sor gung vor gesehenen einheitlichen und vergl ei chbaren G undl agen, MaR3st 4be und
Verfahren sind zu bericksi chtigen

(2) Stellt der Landesausschul? ei ne bestehende oder in absehbarer Zeit drohende

Unt erversorgung fest, so hat er der Kassenarztlichen Vereini gung aufzugeben, binnen

ei ner von i hm zu besti menden angenessenen Frist die Unterversorgung zu beseitigen. Der
Landesausschul3 kann besti mte MaBBnahnen enpfehl en

(3) Dauert die bestehende oder in absehbarer Zeit drohende Unterversorgung auch nach
Abl auf der Frist an, hat der Landesausschuld festzustellen, ob die in § 100 Abs. 2 des
Finften Buches Sozi al geset zbuch besti mmt en Voraussetzungen fir Zul assungsbeschr d&nkungen
gegeben sind und zur Beseitigung der bestehenden oder in absehbarer Zeit drohenden

Unt erversorgung nit verbindlicher Wrkung fir einen oder nehrere Zul assungsausschisse
Zul assungsbeschr @&nkungen anzuordnen. Di e betroffenen Zul assungsausschiisse sind vor der
Anor dnung zu hdren

(4) Far die Dauer der bestehenden oder in absehbarer Zeit drohenden Unterversorgung
sind al s Beschrankungen zul assi g:

a) Abl ehnung von Zul assungen in Gebi eten von Zul assungsbezirken, die auRerhalb der vom
Landesausschul? al s unterversorgt festgestellten Gebiete |iegen

b) Abl ehnung von Zul assungen fir bestinmte Arztgruppen in den in Buchstabe a
bezei chnet en Gebi et en.

(5) Der Zul assungsausschuf? kann imEi nzel fall eine Ausnahme von ei ner
Zul assungsbeschr ankung zul assen, wenn di e Abl ehnung der Zul assung fir den Arzt eine
unbillige Harte bedeut en wirde.

(6) Der Landesausschull hat spatestens nach jeweils sechs Monaten zu prifen, ob die
Vor ausset zungen fiur di e Anordnung von Zul assungsbeschrankungen fortbestehen. Absatz 3
Satz 2 gilt entsprechend.

(7) Die Anordnung und Aufhebung von Zul assungsbeschrankungen ist in den fir antliche
Bekannt machungen der Kassendarztlichen Vereini gungen vorgesehenen Bl attern zu
ver 6f fentli chen.

Abschnitt |V a
Uber ver sor gung

§ 16a
(weggef al | en)

§ 16b

(1) Der Landesausschul3 hat von Amts wegen zu pridfen, ob in einem Pl anungsberei ch ei ne
arztliche Uberversorgung vorliegt. Uberversorgung ist anzunehnen, wenn der all geneine
bedar f sgerecht e Versorgungsgrad um 10 vom Hundert 0Uberschritten ist. Hierbei sind

die in den Richtlinien des Bundesausschusses der Arzte und Krankenkassen vorgesehenen
MaRRst dbe, Grundl agen und Verfahren zu bericksi chtigen

(2) Stellt der LandesausschuR fest, daB eine Uberversorgung vorliegt, so hat er mt
ver bi ndli cher Wrkung fur einen oder nehrere Zul assungsausschiisse nach MaRRgabe des 8§
103 Abs. 2 des Finften Buches Sozi al geset zbuch Zul assungsbeschr ankungen anzuor dnen

(3) Der Landesausschull hat spatestens nach jeweils sechs Monaten zu prifen, ob die
Vor ausset zungen fir di e Anordnung von Zul assungsbeschrdnkungen fortbestehen. Entfallen
di e Vorausset zungen, so hat der LandesausschufR nit verbindlicher Wrkung fur die
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Zul assungsausschiusse di e Zul assungsbeschr dankungen unver zigl i ch auf zuheben. Absatz 2
Satz 2 gilt entsprechend.

(4) Die Anordnung und Auf hebung von Zul assungsbeschrankungen ist in den fir antliche
Bekannt machungen der Kassendarztlichen Vereini gungen vorgesehenen Bl attern zu
ver 6f fentli chen.

Abschnitt V
Vor ausset zungen fur di e Zul assung

§ 17
(weggef al | en)
§ 18

(1) Der Antrag nuf3 schriftlich gestellt werden. In dem Antrag i st anzugeben, fdur
wel chen Vertragsarztsitz und unter wel cher Arztbezei chnung di e Zul assung beantragt
wird. Dem Antrag sind bei zuf tigen

a) ein Auszug aus dem Arztregi ster, aus dem der Tag der Approbation, der Tag der
Ei ntragung in das Arztregi ster und gegebenenfalls der Tag der Anerkennung des
Rechts zum Fuhren ei ner bestimmen Facharzt-, Schwerpunkt- oder Zusatzbezei chnung
her vor gehen missen

b) Beschei ni gungen Uber die seit der Approbation ausgeibten arztlichen Tatigkeiten,

c) gegebenenfalls eine Erkl&ung nach 8 19a Abs. 2 Satz 1, mit der der aus der
Zul assung fol gende Versorgungsauftrag auf die Hilfte beschrankt wird.

(2) Ferner sind beizuftgen
a) ein Lebensl auf,
b) ein polizeiliches Fuhrungszeugnis,

c) Beschei ni gungen der Kassenéarztlichen Vereinigungen, in deren Bereich der Arzt
bi sher ni edergel assen oder zur Kassenpraxis zugel assen war, aus denen sich Ot
und Dauer der bisherigen N ederlassung oder Zul assung und der G und ei ner etwaigen
Beendi gung er geben,

d) eine Erklarung Uber im Zeitpunkt der Antragstellung bestehende Dienst-
oder Beschafti gungsverhal tni sse unter Angabe des frihestndgli chen Endes des
Beschaf ti gungsver hal t ni sses,

e) eine Erklarung des Arztes, ob er rauschgiftsichtig ist oder innerhalb der
| etzten funf Jahre gewesen ist, ob er sich innerhalb der |etzten finf Jahre
ei ner Entzi ehungskur wegen Trunksucht oder Rauschgiftsucht unterzogen hat
und dalR gesetzliche H nderungsgrinde der Ausibung des arztlichen Berufs nicht
ent gegenst ehen.

(3) An Stelle von Urschriften kdnnen antlich begl aubi gte Abschriften bei gefigt werden.

(4) Konnen die in Absatz 1 Buchstabe b und in Absatz 2 Buchstabe c bezei chneten
Unt erl agen nicht vorgel egt werden, so ist der nachzuwei sende Sachverhalt gl aubhaft zu
machen.

(5)

Abschnitt VI
Zul assung und Vertragsarztsitz

§ 19
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(1) Uber den Antrag befindet der Zul assungsausschuf® durch Beschl uR. Wegen
Zul assungsbeschr @nkungen kann ein Antrag nur dann abgel ehnt werden, wenn diese bereits
bei Antragstellung angeordnet waren.

(2) Wrd der Arzt zugel assen, so ist in dem Beschl u der Zeitpunkt festzusetzen, bis
zu dem di e vertragséarztliche Tatigkeit aufzunehnen ist. Liegen wichtige G inde vor, so
kann der Zul assungsausschul3 auf Antrag des Arztes nachtréaglich einen spateren Zeitpunkt
festsetzen.

(3) Wenn die vertragsarztliche Tatigkeit in einemvon Zul assungsbeschr ankungen
bet r of f enen Pl anungsberei ch nicht innerhalb von drei Mbonaten nach Zustellung des
Beschl usses Uber die Zul assung aufgenommen wi rd, endet di e Zul assung.

§ 19a

(1) Die Zulassung verpflichtet den Arzt, die vertragsarztliche Tatigkeit vollzeitig
auszuuben.

(2) Der Arzt ist berechtigt, durch schriftliche Erkl arung gegeniber dem

Zul assungsausschuss sei nen Versorgungsauftrag auf die Halfte des Versorgungsauftrages
nach Absatz 1 zu beschréanken. Di e Beschr&nkung des Versorgungsauftrages wi rd entweder
i m Rahmen ei nes Beschl usses nach § 19 Abs. 1 oder durch gesonderten Beschl uss
festgestellt.

(3) Auf Antrag des Arztes kann ei ne Beschrankung des Versorgungsauftrages nach Absatz 2
Satz 2 durch Beschl uss auf gehoben werden. Der Antrag nuss schriftlich gestellt werden
Es gelten die Vorschriften dieses Abschnitts.

§ 20

(1) Far die Ausiubung vertragsarztlicher Tatigkeit ist nicht geeignet ein Arzt, der
wegen ei nes Beschaftigungsverhdl t ni sses oder wegen anderer nicht ehrenantlicher
Tatigkeit fur die Versorgung der Versicherten personlich nicht in erforderlichem MaR3
zur Verfigung steht. Ein Arzt steht auch dann fir die Versorgung der Versicherten

in erforderlichem MaRe zur Verfigung, wenn er neben seiner vertragsarztlichen
Tatigkeit i mRahmen eines Vertrages nach den 88 73b, 73c oder 140b des Funften Buches
Sozi al geset zbuch tatig wrd.

(2) Fur die Ausibung vertragsarztlicher Tatigkeit ist nicht geeignet ein Arzt, der eine
arztliche Tatigkeit ausibt, die ihrem Wsen nach nmit der Tatigkeit des Vertragsarztes
am Vertragsarztsitz nicht zu vereinbaren ist. Die Tatigkeit in oder die Zusamrenarbeit
nmit ei nem zugel assenen Krankenhaus nach § 108 des Finften Buches Sozi al geset zbuch

oder einer Vorsorge- oder Rehabilitationseinrichtung nach 8 111 des Funften Buches

Sozi al geset zbuch ist mt der Tatigkeit des Vertragsarztes vereinbar

(3) Ein Arzt, bei dem Hi nderungsgrinde nach den Abséatzen 1 oder 2 vorliegen, kann

unt er der Bedi ngung zugel assen werden, dall der seiner Ei gnung entgegenstehende G und
spatestens drei Mbonate nach dem Zeitpunkt beseitigt wird, in demdie Entschei dung uber
di e Zul assung unanf echt bar geworden ist.

§ 21

Ungeei gnet fir die Ausibung der Kassenpraxis ist ein Arzt mt geistigen oder sonstigen
in der Person |iegenden schwerw egenden Mingel n, insbesondere ein Arzt, der innerhalb
der letzten funf Jahre vor seiner Antragstellung rauschgiftsichtig oder trunksichtig
war .

88 22 u 23

(weggef al | en)

§ 24

(1) Die Zulassung erfolgt fur den Ot der N ederlassung als Arzt (Vertragsarztsitz).
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(2) Der Vertragsarzt nuf3 am Vertragsarztsitz seine Sprechstunde halten. Er hat

sei ne Whnung so zu wahl en, dall er fir die arztliche Versorgung der Versicherten

an seinem Vertragsarztsitz zur Verfigung steht. Liegt der Vertragsarztsitz in einem
unterversorgten Gebiet, gilt die Pflicht bei der Whnungswahl nach Satz 2 nicht.

(3) Vertragsarztliche Tatigkeiten aulRerhalb des Vertragsarztsitzes an weiteren Oten
sind zul dssig, wenn und soweit

1. dies die Versorgung der Versicherten an den weiteren Orten verbessert und

2. die ordnungsgen@Re Versorgung der Versicherten am Ort des Vertragsarztsitzes nicht
beei ntréachtigt wird.

Sofern die weiteren Ote im Bezirk der Kassenarztlichen Vereinigung |iegen, in der

der Vertragsarzt Mtglied ist, hat er bei Vorliegen der Voraussetzungen nach Satz 1
Anspruch auf vorherige Genehni gung durch sei ne Kassenarztliche Vereinigung. Sofern

die weiteren Orte aulBerhal b des Bezirks seiner Kassenérztlichen Vereinigung |iegen

hat der Vertragsarzt bei Vorliegen der Voraussetzungen nach Satz 1 Anspruch auf

Er machti gung durch den Zul assungsausschuss, in dessen Bezirk er die Tatigkeit aufnehnen
will; der Zul assungsausschuss, in dessen Bezirk er seinen Vertragsarztsitz hat,

sowi e die beteiligten Kassenarztlichen Vereinigungen sind vor der Beschl ussfassung
anzuhéren. Der nach Satz 3 erméchtigte Vertragsarzt kann die fur die Tatigkeit an

sei nem Vertragsarztsitz angestellten Arzte auch i m Rahmen seiner Tatigkeit an dem
weiteren Ort beschaftigen. Er kann auBerdem Arzte fir die Tatigkeit an dem weiteren

Ot nach MaRBgabe der Vorschriften anstellen, die fir ihn als Vertragsarzt gelten
wirden, wenn er an demweiteren Ot zugel assen ware. Zustandig fur di e Genehmi gung

der Anstellung nach Satz 6 ist der fir die Erteilung der Ernmichtigung nach Satz

3 zust andi ge Zul assungsausschuss. Kei ner Genehmi gung bedarf die Tatigkeit eines
Vertragsarztes an ei nem der anderen Vertragsarztsitze eines Mtglieds der Uberdrtlichen
Ber uf sausiibungsgenei nschaft nach § 33 Abs. 2, der er angehort.

(4) Die Genehm gung und die Ermachtigung zur Aufnahnme weiterer vertragsarztlicher
Tati gkeiten nach Absatz 3 kdnnen nmit Nebenbesti mungen erteilt werden, wenn dies zur
Si cherung der Erfillung der Versorgungspflicht des Vertragsarztes am Vertragsarztsitz
und an den weiteren Orten unter Beriicksichtigung der Mtw rkung angestellter Arzte
erforderlich ist. Das Nahere hierzu ist einheitlich in den Bundesnmantel vertréagen zu
regel n.

(5) Erbringt der Vertragsarzt spezielle Untersuchungs- und Behandl ungsl ei stungen an
weiteren Orten in raumicher Nahe zum Vertragsarztsitz (ausgel agerte Praxisréaune), hat
er Ot und Zeitpunkt der Aufnahme der Tatigkeit seiner Kassenérztlichen Vereinigung
unver zugl i ch anzuzei gen

(6) Ein Vertragsarzt darf die Facharztbezei chnung, mt der er zugelassen ist, nur mt
vor heri ger Genehm gung des Zul assungsausschusses wechsel n.

(7) Der Zzul assungsausschul? hat den Antrag ei nes Vertragsarztes auf Verl egung sei nes
Vertragsarztsitzes zu genehni gen, wenn G inde der vertragséarztlichen Versorgung dem
ni cht ent gegenst ehen

§ 25
(weggef al | en)

Abschnitt VI I
Ruhen, Entzi ehung und Ende der Zul assung

§ 26

(1) Der Zul assungsausschuf? hat das vol |l standi ge oder halftige Ruhen der Zul assung
ei nes Vertragsarztes zu beschlieRen, wenn die Voraussetzungen des 8 95 Abs. 5 des
Finften Buches Sozi al gesetzbuch erfillt sind und G inde der Sicherstellung der
vertragsarztlichen Versorgung ni cht entgegenstehen
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(2) Tatsachen, die das Ruhen der Zul assung bedi ngen kénnen, haben der Vertragsarzt, die
Kassenarztliche Vereinigung, die Krankenkassen und di e Landesverbande der Krankenkassen
dem Zul assungsausschul3 mitzuteilen

(3) I'n dem Beschlul3 i st die Ruhenszeit festzusetzen

(4) Uber die ruhenden Zul assungen fihrt die Kassenarztliche Vereinigung
(Regi sterstelle) ein besonderes Verzeichnis.

§ 27

Der Zul assungsausschul? hat von Ants wegen Uber die vollstéandi ge oder halftige

Ent zi ehung der Zul assung zu beschliefRen, wenn di e Vorausset zungen nach § 95 Abs. 6
des Funften Buches Sozi al geset zbuch gegeben sind. Di e Kassenarztliche Vereini gung und
di e Landesverbande der Krankenkassen sow e di e Ersat zkassen kénnen di e Entzi ehung der
Zul assung bei m Zul assungsausschuf? unter Angabe der G inde beantragen

§ 28

(1) Der Verzicht auf die Zulassung wird mt dem Ende des auf den Zugang

der Verzichtserkl arung des Vertragsarztes bei m Zul assungsausschuld f ol genden

Kal endervierteljahrs wirksam Diese Frist kann verkirzt werden, wenn der Vertragsarzt
nachwei st, dalR fir ihn die weitere Ausiubung der vertragséarztlichen Tatigkeit far die
gesant e Dauer oder einen Teil der Frist unzumutbar ist. Endet die Zul assung aus anderen
G inden (8§ 95d Abs. 3 und 5 und 8 95 Abs. 7 des Finften Buches Sozi al geset zbuch), so

i st der Zeitpunkt ihres Endes durch Beschl u3 des Zul assungsausschusses festzustellen

(2) Tatsachen, die das Ende der Zul assung bedi ngen, haben di e Kassenarztliche
Ver ei ni gung, di e Krankenkassen und di e Landesverbande der Krankenkassen dem
Zul assungsausschul? mtzuteil en.

88 29 und 30

Abschnitt VIII
Er macht i gung

§ 31

(1) Die Zul assungsausschiisse konnen uber den Kreis der zugel assenen Arzte hinaus
weitere Arzte, insbesondere in Krankenhdusern und Einrichtungen der beruflichen
Rehabilitation, oder in besonderen Fallen Einrichtungen zur Teil nahme an der
vertragsarztlichen Versorgung ernéchti gen, sofern dies notwendig ist, um

a) eine bestehende oder unmittel bar drohende Unterversorgung abzuwenden oder

b) einen begrenzten Personenkreis zu versorgen, beispiel sweise Rehabilitanden in
Ei nrichtungen der beruflichen Rehabilitation oder Beschaftigte ei nes abgel egenen
oder vor Ubergehenden Betri ebes.

(2) Di e Kassenéarztliche Bundesvereinigung und der Spitzenverband Bund der Krankenkassen
kénnen i m Bundesmant el vertrag Regel ungen treffen, die Uber die Voraussetzungen des
Absat zes 1 hi naus Erméchtigungen zur Erbringung bestimter &arztlicher Leistungen im
Rahnmen der vertragsarztlichen Versorgung vorsehen

(3) Die Kassenarztlichen Vereini gungen kénnen unter den Voraussetzungen des Absat zes
1 auch Arzte, die eine Approbation nach deutschen Rechtsvorschriften nicht besitzen
zur Teil nahnme an der vertragséarztlichen Versorgung ernmiachtigen, soweit ihnen von

der zustandi gen deut schen Behtérde eine Erlaubnis zur voribergehenden Ausiibung des
arztlichen Berufs erteilt worden ist.

(4) (weggefallen)
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(5) Die Kassenérztliche Bundesvereini gung und der Spitzenverband Bund der Krankenkassen
haben i m Bundesmant el vertrag Regel ungen uber di e Ermichtigung von Arzten zu treffen

die al s Staatsangehdrige eines Mtgliedstaats der Europaischen Union oder eines

anderen Vertragsstaates des Abkonmmens uber den Européi schen Wrtschaftsraum oder eines
Vertragsstaates, dem Deutschland und di e Europdi sche Genei nschaft oder Deutschl and und
di e Europdi sche Union vertraglich einen entsprechenden Rechtsanspruch ei nger&unt haben
den arztlichen Beruf imlInland zur voribergehenden Erbringung von Di enstlei stungen im
Sinne des Artikels 50 des Vertrages zur G undung der Européi schen CGenei nschaft oder des
Artikels 37 des Abkommens Uber den Europai schen Wrtschaftsraum ausiiben dirfen

(6) Der Antrag auf Erméchtigung ist schriftlich an den Zul assungsausschul3 zu richten
I hm si nd di e Approbationsurkunde sowie die in § 18 Abs. 2 Buchstabe e genannten
Er kl & ungen bei zuf lgen. & 18 Abs. 3 gilt entsprechend.

(7) Die Ermachtigung ist zeitlich, raumich und i hrem Unfang nach zu besti men. In dem
Er macht i gungsbeschl uR i st auch auszusprechen, ob der ernéichtigte Arzt unnittel bar oder
auf Uberwei sung in Anspruch genommen werden kann. Die Satze 1 und 2 gelten nicht fir

Er macht i gungen nach 8§ 119b des Funften Buches Sozi al geset zbuch

(8) Ein Arzt darf nicht ermichtigt werden, wenn die in 8§ 21 genannten G inde i hn

fiar die Teil nahnme an der vertragsarztlichen Versorgung ungeei gnet erschei nen | assen

Di e Ermachtigung ist zuridckzunehnmen, wenn nachtraglich bekannt wird, dal bei ihrer
Erteil ung Versagungsgrinde i m Sinne des Satzes 1 vorgel egen haben. Sie ist zu

wi derrufen, wenn nachtréaglich durch einen in der Person des Arztes |iegenden G und

der nmit der Ernmachtigung verfolgte Zweck nicht erreicht wird. Die Satze 1 bis 3 gelten
ent sprechend, wenn Einrichtungen ernachti gt werden.

(9) (weggefallen)

(10) Uper die Ermiichtigungen fihrt die Kassenarztliche Vereinigung (Registerstelle) ein
besonder es Ver zei chni s.

8§ 3la

(1) Di e Zul assungsausschisse koénnen Krankenhausarzte mit abgeschl ossener Wit erbil dung
mt Zusti mmung des Krankenhaustragers zur Teil nahne an der vertragséarztlichen
Versorgung der Versicherten erméchtigen. Die Ermachtigung ist zu erteilen, soweit und
sol ange ei ne ausrei chende arztliche Versorgung der Versicherten ohne di e besonderen
Unt er suchungs- und Behandl ungsmnet hoden oder Kenntnisse von hierfir geeigneten
Krankenhauséar zt en ni cht sichergestellt wrd.

(2) Der Antrag ei nes Krankenhausarztes auf Erméchtigung ist schriftlich an den

Zul assungsausschulR zu richten, in dessen Bereich das Krankenhaus gel egen ist. |hm sind
die in 8 31 Abs. 6 genannten Beschei ni gungen und Erkl & ungen, die Urkunde, aus der sich
di e Berechtigung zum Fuhren ei ner Gebi et sbezei chnung ergibt, sowie eine schriftliche
Zust i mungser kl &rung des Krankenhaustragers bei zufigen. § 18 Abs. 3 gilt entsprechend.

(3) 8 31 Abs. 7 bis 10 gilt entsprechend.

Abschnitt I X
Vertreter, Assistenten, angestellte Arzte und
Ber uf sausibungsgenei nschaft

§ 32

(1) Der Vertragsarzt hat die vertragsarztliche Tatigkeit personlich in freier

Praxi s auszuiben. Bei Krankheit, Urlaub oder Teilnahne an &arztlicher Fortbil dung
oder an einer Wehr ibung kann er sich innerhalb von zwdl f Monaten bis zur Dauer

von drei Mnaten vertreten |assen. Eine Vertragsérztin kann sich in unnittel barem
zeitlichen Zusammenhang nit ei ner Entbindung bis zu einer Dauer von sechs Mnaten
vertreten | assen; die Vertretungszeiten diurfen zusamen mit den Vertretungszeiten
nach Satz 2 innerhalb eines Zeitrauns von zwdlf Mnaten ei ne Dauer von sechs Monaten
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ni cht Uberschreiten. Dauert die Vertretung | anger als eine Wche, so ist sie der
Kassenarztlichen Vereinigung nmitzuteilen. Der Vertragsarzt darf sich grundsétzlich nur
durch einen anderen Vertragsarzt oder durch einen Arzt, der die Voraussetzungen des §

3 Abs. 2 erfillt, vertreten |assen. Uberschreitet innerhalb von zwolf Monaten di e Dauer
der Vertretung einen Monat, kann di e Kassenarztliche Vereinigung bei m Vertragsarzt oder
beim Vertreter uUberprifen, ob der Vertreter die Voraussetzungen nach Satz 5 erfallt und
kei ne Ungeei gnetheit nach § 21 vorliegt.

(2) Die Beschaftigung von Assistenten genR § 3 Abs. 3 bedarf der Genehni gung der
Kassenarztlichen Vereinigung. | mubrigen darf der Vertragsarzt einen Vertreter oder
ei nen Assi stenten nur beschaftigen, wenn dies i mRahnen der Aus- oder Witerbildung
oder aus Grunden der Sicherstellung der vertragsarztlichen Versorgung erfolgt; die
vor heri ge Genehm gung der Kassenarztlichen Vereinigung ist erforderlich. Die Dauer
der Beschaftigung ist zu befristen. Die Genehmi gung ist zu wi derrufen, wenn die
Beschaftigung eines Vertreters oder Assistenten nicht nmehr begrindet ist; sie kann
wi derrufen werden, wenn in der Person des Vertreters oder Assistenten G inde |iegen
wel che bei m Vertragsarzt zur Entzi ehung der Zul assung fihren kénnen

(3) Die Beschaftigung eines Assistenten darf nicht der VergroRerung der Kassenpraxis
oder der Aufrechterhal tung ei nes ubergrofRen Praxi sunfangs di enen

(4) Der Vertragsarzt hat Vertreter und Assistenten zur Erfillung der vertragséarztlichen
Pflichten anzuhalten

8§ 32a

Der erméchtigte Arzt hat die in dem Erméchti gungsbeschl ull bestinmte vertragsarztliche
Tati gkeit personlich auszuuben. Bei Krankheit, Urlaub oder Teil nahne an arztlicher
Fort bi | dung oder an einer Wehr ibung kann er sich innerhalb von zwdl f Monaten bis zur
Dauer von drei Monaten vertreten lassen. Satz 2 gilt nicht fir Ermichtigungen nach § 31
Abs. 1 Buchst abe b.

§ 32b

(1) Der Vertragsarzt kann Arzte nach MaRgabe des § 95 Abs. 9 und 9a des Finften Buches
Sozi al geset zbuch anstellen. In den Bundesmantel vertragen sind einheitliche Regel ungen
zu treffen Uber den zahl enméRi gen Unfang der Beschaftigung angestellter Arzte unter
Ber Gicksi chti gung der Versorgungspflicht des anstell enden Vertragsarztes.

(2) Die Anstellung bedarf der Genehmi gung des Zul assungsausschusses. Fir den Antrag
gelten 8 4 Abs. 2 bis 4 und 8 18 Abs. 2 bis 4 entsprechend. § 21 gilt entsprechend. §
95d Abs. 5 des Funften Buches Sozi al gesetzbuch gilt entsprechend.

(3) Der Vertragsarzt hat den angestellten Arzt zur Erfillung der vertragsarztlichen
Pflichten anzuhal ten

(4) Uber die angestellten Arzte fihrt die Kassenarztliche Vereinigung (Registerstelle)
ei n besonderes Verzeichnis.

§ 33

(1) Di e geneinsame Nutzung von Praxi sraunmen und Praxiseinrichtungen sowi e die

gemei nsane Beschaftigung von Hil fspersonal durch nmehrere Arzte ist zul&ssig. Die
Kassenarzt|lichen Vereinigungen sind hiervon zu unterrichten. Nicht zul 8ssig ist die
gemei nsane Beschaftigung von Arzten und Zahnarzten; dies gilt nicht fir medizinische
Ver sor gungszentren

(2) Di e geneinsane Auslbung vertragsarztlicher Tatigkeit ist zul dssig unter allen zur
vertragsarztlichen Versorgung zugel assenen Lei stungserbringern an ei nem genei nsanen
Vertragsarztsitz (o6rtliche Berufsaustbungsgenei nschaft). Sie ist auch zul dssig be

unt erschi edl i chen Vertragsarztsitzen der Mtglieder der Berufsausibungsgenei nschaft
(Uberortliche Berufsausibungsgenei nschaft), wenn die Erfillung der Versorgungspflicht
des jeweiligen Mtglieds an seinem Vertragsarztsitz unter Bericksichtigung der

M twi rkung angestellter Arzte und Psychot herapeuten in demerforderlichen Unfang
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gewdhr| eistet ist sowie das Mtglied und die bei ihmangestellten Arzte und
Psychot her apeut en an den Vertragsarztsitzen der anderen Mtglieder nur in zeitlich
begrenztem Unfang té&ti g werden. Di e genei nsane Beruf saustiibung, bezogen auf einzel ne
Lei stung, ist zul &ssig, sofern di ese Berufsaustubungsgenei nschaft ni cht zur Erbringung
Uber wei sungsgebundener nedi zi ni sch-techni scher Leistungen nmit (berwei sungsberechtigten
Lei stungserbringern gebildet wrd.

(3) Di e Berufsausiibungsgenei nschaft bedarf der vorherigen Genehni gung des

Zul assungsausschusses. Fiur Uberortliche Berufsausibungsgenei nschaften nit
Vertragsarztsitzen in nmehreren Zul assungsbezirken ei ner Kassenarztlichen

Ver ei nigung wird der zustandi ge Zul assungsausschuss durch Verei nbarung zw schen der
Kassendarztli chen Vereinigung sowi e den Landesverbéanden der Krankenkassen und den

Er sat zkassen bestimt. Hat eine Uberoértliche Berufsaustbungsgenei nschaft Mtglieder

i n mehreren Kassenarztlichen Vereinigungen, so hat sie den Vertragsarztsitz zu wahl en
der nmafRgeblich ist fir die Genehm gungsentscheidung sowie fir die auf die gesante

Lei stungserbringung di eser Uberoértlichen Berufsausibungsgenei nschaft anzuwendenden
ort sgebundenen Regel ungen, insbesondere zur Vergitung, zur Abrechnung sowi e zu den
Abrechnungs-, Wrtschaftlichkeits- und Qualitéatsprifungen. Die Wahl hat jeweils fur

ei nen Zeitraum von m ndestens zwei Jahren unwi derruflich zu erfolgen. D e Genehmi gung
kann mt Auflagen erteilt werden, wenn dies zur Sicherung der Anforderungen nach Absatz
2 erforderlich ist; das Nahere hierzu ist einheitlich in den Bundesnmantel vertragen zu
regel n.

Abschnitt X
Zul assungs- und Ber ufungsausschiisse

§ 34

(1) Der Zul assungsausschul3 besteht aus sechs Mtgliedern, und zwar aus je dre
Vertretern der Arzte und der Krankenkassen sowi e aus Stellvertretern in der nétigen
Zahl .

(2) Die Vertreter der Krankenkassen werden von den Landesverbédnden der Krankenkassen
und den Ersatzkassen genei nsam bestellt. Kommt es nicht zu einer genei nsanen

Bestel lung, so werden die Vertreter aus der Reihe der von den Landesverbanden der
Krankenkassen und den Ersatzkassen vorgeschl agenen Personen ausgel ost.

(3) Die Antsdauer der Mtglieder betragt vier Jahre.

(4) Scheidet ein Mtglied vorzeitig aus, so erfolgt Neubestellung. D e Am sdauer
neubestellter Mtglieder endet mt der Antsdauer der Ubrigen Mtglieder nach Absatz 3.

(5) Ein Mtglied kann aus ei nemw chtigen Gund durch die Stelle abberufen werden,
von der es bestellt ist. Das Ehrenant des nicht zugel assenen Arztes endet nmit seiner
Zul assung.

(6) Die N ederlegung des Ehrenants hat gegeniber dem Zul assungsausschuld schriftlich zu
erf ol gen.

(7) Die Mtglieder der Ausschisse haben Anspruch auf Erstattung ihrer baren Ausl agen

und auf eine Entschadi gung fir Zeitverlust nach den fir die Mtglieder der O gane der
best el | enden Koérperschaften geltenden G undsatze. Der Anspruch richtet sich gegen die
best el | enden Kér perschaften

(8) Die Kosten der Zul assungsausschisse werden, soweit sie nicht durch Gebihren
gedeckt sind, je zur Halfte von der Kassenarztlichen Vereinigung einerseits und den
Landesver bdnden der Krankenkassen sowi e den Ersatzkassen andererseits - von letzteren
ent sprechend der Anzahl der Versicherten ihrer Mtgliedskassen - getragen

(9) Fir die Stellvertreter gelten die Vorschriften fir die Mtglieder entsprechend.

§ 35
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(1) Der Berufungsausschull besteht aus ei nem Vorsitzenden nit der Bef&hi gung zum
Richteranmt und aus je drei Vertretern der Arzte und der Krankenkassen. Stellvertreter
sind in der ndtigen Zahl zu bestellen

(2) Die Vorschriften des 8§ 34 gelten entsprechend.

(3) Mtglieder eines Zul assungsausschusses kdnnen nicht gleichzeitig Beisitzer in dem
far den Zul assungsausschufl zust &ndi gen Ber uf ungsausschul3 sei n.

Abschnitt Xl
Ver fahren vor den Zul assungs- und Ber uf ungsausschiissen

1.
Zul assungsausschufR fiur Arzte

§ 36

(1) Der Zzul assungsausschuf? beschlief3t in Sitzungen. Zu den Sitzungen | adt der
Vorsi tzende unter Angabe der Tagesordnung ein.

(2) In den Fallen des 8§ 140f Abs. 3 des Funften Buches Sozi al gesetzbuch sind die
Patientenvertreterinnen und -vertreter unter Einhaltung einer Frist von zwei Wchen
unt er Angabe der Tagesordnung zu | aden

§ 37

(1) Uber Zul assungen und lber die Entziehung von Zul assungen beschlieflRt der
Zul assungsausschuld nach mindl i cher Verhandl ung. In allen anderen Fallen kann der
Zul assungsausschuld ei ne mindl i che Verhandl ung anber aunen.

(2) Die Kassenarztliche Vereinigung, die Landesverbande der Krankenkassen und die
Ersat zkassen sowi e die an dem Verfahren beteiligten Arzte sind unter Einhaltung einer
Frist von zwei Wdchen zur niindlichen Verhandl ung zu | aden; die Ladung ist zuzustellen
Es kann auch in Abwesenheit Beteiligter verhandelt werden, falls in der Ladung darauf
hi ngewi esen i st.

§ 38

Uber gebiihrenpflichtige Antrage wird erst nach Entrichtung der nach § 46 zu zahl enden
Gebihr verhandelt. Wrd die Gebuhr nach Anforderung nicht innerhalb der gesetzten
Frist eingezahlt, so gilt der Antrag als zurickgenomren, es sei denn, der Vorsitzende
stundet die Gebuhr. Die Zahlungsfrist und die Folgen ihrer N chteinhaltung sind in der
Anf orderung zu vermnerken

§ 39

(1) Der Zul assungsausschul3 erhebt die ihmerforderlich erschei nenden Bewei se.

(2) Die vom Zul assungsausschul herangezogenen Sachver st andi gen und Auskunftspersonen
erhal ten ei ne Vergitung oder Entschadi gung entsprechend dem Justi zvergitungs- und -
ent schadi gungsgeset z.

§ 40

Die Sitzung ist nicht o6ffentlich. Sie beginnt nach dem Aufruf der Sache nit

der Darstellung des Sachverhalts durch den Vorsitzenden oder das von ihmals
Berichterstatter bestellte Mtglied. Der Vorsitzende leitet die Verhandl ung, Beratung
und Abstinmmung. Der Vorsitzende hat dahin zu w rken, dalR der Sachverhalt ausreichend
gekl art wird. Jedes Mtglied des Zul assungsausschusses kann sachdi enli che Fragen und
Ant rége stell en.
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§ 41

(1) Beratung und Beschl u3f assung erfol gen i n Abwesenheit der am Verfahren Beteiligten
D e Anwesenheit eines von der Kassenérztlichen Vereinigung gestellten Schriftfihrers
fiar den Zul assungsausschull i st zul @&ssig. In den Fallen des 8§ 140f Abs. 3 des Funften
Buches Sozi al geset zbuch nehnmen die Patientenvertreterinnen und -vertreter nmt
beratender Stime an den Sitzungen teil; sie haben ein Recht auf Anwesenheit bei der
Beschl ussf assung.

(2) Beschl iisse kénnen nur bei vol |l standi ger Besetzung des Zul assungsausschusses gef aldt
werden. Stinmmenthal tung ist unzul dssig.

(3) Uber den Hergang der Beratungen und uber das Stinmmenverhaltnis ist Stillschweigen
zu bewahren.

(4) Das Ergebnis des Verfahrens ist in einemBeschlu3 ni ederzul egen. In dem Beschl uf3
sind di e Bezei chnung des Zul assungsausschusses, die an der Beschl uRfassung beteiligten
M tglieder und der Tag der Beschl ul3f assung anzugeben. Der Beschluf3 ist mt G Unden zu
versehen und vom Vorsitzenden und je einem Vertreter der Arzte und der Krankenkassen zu
unt er zei chnen. Dem Beschl ul3 i st eine Bel ehrung Uber di e Zul &ssigkeit des Rechtsbehelfs,
di e ei nzuhal tende Frist und den Sitz des zustandi gen Berufungsausschusses bei zuf ligen

(5) Den Beteiligten wird alsbald je eine Ausfertigung des Beschl usses zugestellt; eine
weitere Ausfertigung erhéalt die Kassenarztliche Vereinigung fir die Registerakten

In den Fallen des § 140f Abs. 3 des Fiunften Buches Sozi al geset zbuch erhal ten

die Patientenvertreterinnen und -vertreter eine Abschrift des Beschl usses. Der

Zul assungsausschuld kann beschl i eRen, daR auch andere Stell en Abschriften des

Beschl usses erhalten, wenn sie ein berechtigtes Interesse nachwei sen.

(6) (weggefallen)
§ 42

Uber jede Sitzung ist eine Niederschrift anzufertigen. Sie soll die Namen der

Sit zungstei l nehmer, die Antrage und wesentlichen Erkl & ungen der Beteiligten, das

Er gebni s der Bewei serhebung und di e Beschl iisse enthalten. Die N ederschrift ist von dem
Vor sitzenden zu unterzeichnen. Die Patientenvertreterinnen und -vertreter erhalten eine
Ni ederschrift Uber die Tagesordnungspunkte der Sitzung, die sie gemdll § 140f Abs. 3 des
Finften Buches Sozi al geset zbuch mi t berat en haben

§ 43

D e Akten des Zul assungsausschusses sind finf Jahre, N ederschriften und Urschriften
von Beschl Ussen zwanzi g Jahre aufzubewahren

2.
Ber uf ungsausschuRR fir Arzte (W derspruchsverfahren)

§ 44

Der Wderspruch ist schriftlich oder zur Niederschrift der Geschaftsstelle des
Ber uf ungsausschusses bei m Ber uf ungsausschuld ei nzul egen. Er nmuf3 den Beschl ul bezei chnen,
gegen den er sich richtet.

§ 45

(1) Der Wderspruch gilt als zurickgenomen, wenn di e Gebihr nach 8§ 46 nicht
i nnerhal b der gesetzten Frist entrichtet ist. D e Zahlungsfrist und die Folgen ihrer
Ni chtei nhaltung sind in der Anforderung zu vernerken

(2) Der Wderspruch kann ohne mindl i che Verhandl ung zurickgew esen werden, wenn der
Ber uf ungsausschufd di e Zur tckwei sung ei nstinmi g beschliefdt.
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(3) Die Vorschriften der 88 36 bis 43 gelten entsprechend.

Abschnitt Xl |
Gebuhr en
8 46

(1) Fur das Verfahren werden nachst ehende Gebihren erhoben
a) bei Antrag auf Eintragung des Arztes
in das Arztregister .......... ... ... . ... 100 Euro
b) bei Antrag des Arztes oder des
medi zi ni schen Ver sorgungszent runs
auf Zulassung ........... ... ... . ... 100 Euro
c) bei sonstigen Antréagen, nit denen der
Arzt, das nedizini sche Versorgungszentrum
oder die sonstige arztlich geleitete
Ei nrichtung di e Beschl uRf assung des
Zul assungsausschusses anstrebt .......... 120 Euro
d) bei Einlegung eines Wderspruchs,
durch den der Arzt, das nedi zi ni sche
Ver sorgungszent rum oder die sonstige
arztlich geleitete Einrichtung die
Anderung ei nes Verwal t ungsakt es
anstrebt . ... .. .. 200 Euro.
Di e Gebuhren sind nit der Stellung des Antrags oder Einlegung des Wderspruchs fallig.
Wrd ei nem Wderspruch ganz oder teil weise stattgegeben, so wird die nach Buchstabe d
entrichtete Geblhr zurickgezahlt.

(2) AuBRer der Gebiihr nach Absatz 1 werden als Verwal t ungsgebiihren erhoben
a) nach unanfechtbar gewordener Zul assung .. 400 Euro
b) nach erfolgter Ei ntragung einer auf § 31

Abs. 1 bis 3 oder § 3la Abs. 1

ber uhenden Ernméchtigung in

das Verzeichnis nach 8 31 Abs. 10 ....... 400 Euro
c¢) nach erfol gter Genehm gung

der Anstellung eines Arztes bei einem

Vertragsarzt, in einem nedizinischen

Ver sorgungszentrum nach 8§ 95 Abs. 2 des

Finften Buches Sozi al geset zbuch oder

ei ner Einrichtung nach § 311 Abs. 2 des

Finften Buches Sozi al gesetzbuch ......... 400 Euro
d) nach erfolgter Eintragung einer

auf 8§ 32b Abs. 2 beruhenden Genehni gung

in das Verzeichnis nach & 32b Abs. 4 .... 400 Euro.

(3) Es sind zu zahlen
a) die Gebuhren nach Absatz 1 Buchstabe a an di e Kassenérztliche Vereinigung,

b) die Gebihren nach Absatz 1 Buchstaben b und ¢ und Absatz 2 Buchstaben a und b an
di e Geschéaftsstell e des Zul assungsausschusses,

c) die Gebihr nach Absatz 1 Buchstabe d an die Geschaftsstelle des
Ber uf ungsausschusses.

Abschnitt X1
Uber gangs- und Schl uRbesti mungen

§ 47
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(1) Diese Zul assungsordnung tritt am Ersten des auf die Verkindung fol genden Mnats in
Kraft.

(2) Die 88 25 und 31 Abs. 9 gelten erst fir Antrage von Psychot herapeuten, die nach dem
31. Dezenber 1998 gestellt werden.

88 48 bis 52

§ 53

(1) Nach dem Inkrafttreten dieser Zul assungsordnung sind Arztregi ster nach demin § 2
vor geschri ebenen Miuster anzul egen.

(2) bis (4)

§ 54

§ 55

(1) Diese Verordnung gilt nach § 14 des Dritten Uberleitungsgesetzes vom 4. Januar
1952 (Bundesgesetzbl. I S. 1) in Verbindung mt Artikel 3 Abs. 2 des Gesetzes lber
Kassenarztrecht auch imLand Berlin ..

(2)

Schl uf3f or el

Der Bundesmi nister fur Arbeit
Anl age (zu 8§ 2 Abs. 2)

Fundstell e des Originaltextes: BGBI. | 1988, 2574
Muster fiur das Arztregister

Das Arztregister hat fol gende Angaben zu enthal ten
Laufende NUIMTBI . .. .. e
Name und Titel ... ...
VOINAITE . oo e
ONNOr t
Geburtsdatumund -ort ... .. ...
a) Wohnungsanschrift . ...... . . . . ..
b) Praxisanschrift ...... ... . . ... . .
7. Staatsangehorigkeit . ... .. ..
8. Fremdsprachenkenntnisse ........ ... ... i,
9. Datum des StaatSexamBNnNS ... ..... ...ttt
10. Datumder Approbation .......... .. . . ...
11. Datumder PromDtion ... ... ...
12. Datum der Fachar zt aner kennung und Fachgebi et
13. Ni edergel assen al s

prakt. Arzt ... .. .. ab ...

Arzt fOr ... ab ...
14. Ausubung sonstiger éarztlicher Tatigkeit ....................
15. Eingetragen am . ... .. ...t
16. Zugel assen am ... ... ...
17. Zul assung beendet am ........ ... . . . . ...
18. Zulassung ruht seit ....... ... .. . ..
19. Zul assung entzogen am ... ... ...ttt
20. Approbation entzogen am ... ...... ...
21. Approbation ruht seit ........ . . ...
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22. Verhdngung eines Berufsverbots am..........................
23. ImArztregister gestrichen am.......... .. ... .. .. ... ... .....
24, Bemer KUNGEeN . . ...

Anhang EV Auszug aus EinigVtr Anlage | Kapitel VIII Sachgebiet G Abschnitt
111

(BGBI. 11 1990, 889, 1055)

- Mal3gaben fur das beigetretene Gebiet (Art. 3 Einigvtr) -

Abschnitt 111
Bundesrecht tritt in demin Artikel 3 des Vertrages genannten Cebiet mit fol genden
MaRgaben in Kraft:

2. Zul assungsverordnung fir Kassenarzte in der im Bundesgesetzblatt Teil 111,
d i ederungsnumer 8230-25, verodffentlichten bereinigten Fassung, zul etzt geédndert
durch Artikel 18 des Cesetzes vom 20. Dezember 1988 (BGBI. | S. 2477),
mt fol genden MalRgaben
Die 88 3, 25, 31 Abs. 9 und 8§ 34 finden mt fol genden MaRgaben Anwendung:

a) Fur Arzte, die bei Inkrafttreten dieses Gesetzes in demin Artikel 3 des
Vertrages genannten Gebi et di e Facharztanerkennung besitzen, gilt das
Erfordernis des 8 3 Abs. 2 Buchstabe b nicht.

b) Die Vorschriften der 88 25 und 31 Abs. 9 gelten bis zum 31. Dezenber 1995 nicht
fir die Zul assung oder Ernéchtigung von Arzten der Jahrgéange 1941 und alter,
wenn di ese am 1. Januar 1990 i hren standi gen Wohnsitz in demin Artikel 3 des
Vertrages genannten Gebiet hatten

c) Der Zul assungsausschuR nach § 34 besteht in demin Artikel 3 des Vertrages
genannten Gebiet bis zum 31. Dezenber 1995 aus drei Vertretern der Krankenkassen
und drei Vertretern der Arzte. Vertreter der Arzte sind ein Kassenarzt, ein
Arzt, der in einer Einrichtung nach § 311 Abs. 2 beschaftigt ist, sowie ein
aulerordentliches Mtglied der Kassenarztlichen Vereinigung.

11. De Nummern 2, 3 und 4 treten am 1. Januar 1991 in Kraft.
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