Ausgabe 55 vom 20. Dezenber 2021
Rundschr el ben des Vor st ands der

Kassenar ztl i chen Vereil ni gung Hanburg

» > Auch das neue Jahr startet mit Impfstoff-Restriktionen

Trotz der Ankindi gungen von Bundesgesundheitsm nister Karl Lauterbach,
kurzfristig zusatzlichen I npfstoff zur Verfigung zu stellen, bleibt es zu-
ni ndest bei Corni naty® bei einer Rationierung, die sich sogar noch ver-
scharft. Nach Auskunft des Bundesgesundheitsm nisteriunms kann nur etwa ein
Viertel der bestellten |npfstoffdosen ausgeliefert werden. Fur viele Arzte
hei Bt das, sie bekomren im Regelfall nur ein Vial — nbglicherweise zwei -
nt je sechs Dosen. Bestellungen des Inpfstoffs von Mdderna sollen konplett
bedi ent werden kénnen.

Die Inpfstoffbestellung fur die | etzte Dezenberwoche erfol gt bis zum norgi-
gen Dienstag (21.12.), 12 Unr. Die Hochstbestell nenge fir den Inpfstoff von
Bi oNTech/ Pfi zer betréagt 30 Dosen (5 Vials) pro Arzt. Aufgrund der insgesant
sehr geringen | npfstoffmenge fur die Tage nach Wi hnachten sind Kirzungen
auf bis zu einemVial pro Arzt nicht ausgeschl ossen

Si e kénnen auch schon I hre Bestellung fir die erste Januarwoche (3. bis
9.1.2022) einreichen. Sie fiullen dazu ein separates Rezept aus und kenn-
zeichnen es nmit ,1. KW. D e grundséatzliche Bestellfrist bis 28. Dezenber,
12 Unhr bl eibt unverandert bestehen. Auch fir die erste Wche des Jahres
2022 wurde di e Hochst bestel |l mrenge von Cormi naty® auf 30 Dosen festgel egt,
wobei Kirzungen ebensoweni g ausgeschl ossen sind w e kurzfristige Erhdhungen
des Konti ngentes.

Der Kinderinpfstoff von Bi oNTech/ Pfizer kann ab sofort bis zum 4. Januar
2022 bestellt werden. Die nachste Auslieferung dieses Vakzins fur Kinder
zwi schen 5 und 11 Jahren wird in der zweiten Januarwoche (ab 10.1.) erfol -
gen.

Auf grund der Wei hnachts- und Neuj ahrsfei ertage kann sich die Auslieferung
der I npfstoffe durch den G ofRRhandel in beiden Wochen eventuell um einen Tag
verschi eben. Die Praxen erhalten den I npfstoff dann am 28. Dezenber bezie-
hungswei se am 4. Januar.

Arzt praxen, die keinen oder deutlich weniger COVID- 19-Inpfstoff geliefert
bekomren, als sie bestellt haben, kénnen dies seit vergangener Wche auf
der Internetseite des Paul -Ehrlich-Instituts nel den.

» > Auftragsformular 10 c nicht kopieren!

Das Bundesm ni steriumfur Gesundheit hat uns gebeten, die Arztpraxen auf
die richtige Nutzung der Fornulare 10C und OECD fiur di e Beauftragung eines
Labortests auf SARS-CoV-2 hi nzuwei sen. Nach Informati onen des BMG kommt es
aktuel | gehauft vor, dass die Auftragsfornulare 10C und CEGD kopi ert werden
und der auf gedruckte QR-Code dadurch nehrfach in Urauf ist. Dann werden
di e Testergebni sse nicht korrekt zugeordnet. Deshalb ist es erforderlich,
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dass fiUr jede Testperson ein neues Fornular verwendet wird und di eses nicht
kopi ert werden darf.

Eine weitere Bitte: Soll das Ergebnis auf die Corona-Warn-App des GCeteste-
ten Ubertragen werden, nuss auf dem Fornul ar ein Haken fir das Ei nverstand-
nis in die Datentbertragung gesetzt werden. Chne Ei nverstandnis darf das
Labor das Ergebnis nicht an die App Ubermtteln.

» > Arzte schaffen mehrere Impfrekorde in wenigen Tagen

Trotz der schwi eri gen Rahnmenbedi ngungen haben di e Hanburger Arztinnen und
Arzte in den vergangenen Tagen gl ei ch nehrere |npfrekorde aufgestellt. So
wur den am 15. Dezenber mt 22.178 | npfungen so viele Dosen verinmpft we
noch an kei nem anderen Tag. In der vergangenen Wche wurde di e 100. 000-
Mar ke geknackt. Damit hat die Hamburger Arzteschaft ihre auRerordentlich
grofle Lei stungsbereitschaft und —fahi gkeit eindrucksvoll unter Beweis ge-
stellt.

Aktuell beteiligen sich nehr als 1.000 Hausar zt praxen und nahezu ebenso

vi el e Fachar zt praxen an der | npfkanpagne. Viele haben an den W chenenden
Sonder akti onen organi siert — was sich an den Rekordzahl en bemner kbar genacht
hat .

> > Kooperation mit Testzentrenbetreiber hat enge Grenzen

Uns erreichen vernmehrt Anfragen von Arzten, die von Kooperationsangeboten
durch Teststell enbetrei ber berichten. Deshalb weisen wir darauf hin, dass
Sie in lhren eigenen Praxisraumnichkeiten und in deren unmttel barer Unge-
bung Birgertests nach den Vorgaben der Testverordnung durchfdhren und Uber
di e Quartal sabrechnung bei der KV Hamburg einrei chen kénnen. Ei ne Kooper a-
tion mt aktuell nicht von der Behdrde bzw. den Gesundheitséntern beauf-
tragten Teststell enbetrei bern zum Beispiel in der Form dass die Tests der
Test st el | enbetrei ber Uber die Quartal sabrechnung der Praxis abgerechnet
werden, ware nicht rechtnmifi g und kann ni cht abgerechnet werden

Ei ne Kooperation mt einer seitens der Behtrde beauftragten Teststelle ist
hi ngegen i m Rahnen ei ner unternehmeri schen Tatigkeit nidglich. D e Abrech-
nung hat dann jedoch seitens der Teststelle zu erfolgen. Als Ote der Test-
stellen komren fir Arztpraxen rechtlich nur die Ote, die in direktemort-
| i chen Zusammenhang nmit der Praxis stehen (Raunme nebenan, Parkplatz o.A ),
i n Frage.

» > Krankenkassen halten Notdienst-Forderung aufrecht

I n den vergangenen Tagen konnten di e Vertragsverhandl ungen nmit den Kranken-
kassen Uber den Honorarvertrag fur 2022 abgeschl ossen werden. Di e Gesprache
waren schwi erig und zogen sich recht lange hin, weil hart um di e Forderung
fdr den Notdi enst und di e kinderarztliche Versorgung gekanpft werden
nusste. Beides sind freiwillige Leistungen der Kassen und nussten deshalb
durch Uber zeugungsar beit ,abgerungen* werden

Der Orientierungspunktwert steigt uminsgesant 2,9 Prozent. Hiervon entfal-
len 1,275 Prozent auf die Erhohung, die auf der Bundesebene festgel egt
wurde, und 1,626 Prozent auf den ,Hanburg-Zuschl ag® wegen der besonderen
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Kost ensi tuati on der Hamburger Praxen. Genessen an den kal kulierten Abrech-
nungen fur 2022 entspricht dies ei nem Zuwachs von insgesam 39,1 MIIlionen
Eur o.

Erfreulich ist, dass di e Krankenkassen nach |angem H n und Her bereit wa-
ren, die Kosten des Arztruf Hanburg weiterhin mit 1,5 MIIlionen Euro mitzu-
tragen. Die KV hatte eine deutlich hthere Summe gefordert, weil der Arztruf
i n den vergangenen Jahren massiv ausgebaut worden war, doch hierzu waren
di e Kassen nicht bereit.

Auch di e Forderung der kinderarztlichen Versorgung konnte aufrechterhalten
werden, nusste aber in der Systemati k ungestellt werden. Statt der ur-
sprunglich vereinbarten Erhdhung des Budgets zur Finanzierung der vier per
Beschl uss des Landesausschusses zusatzlich geschaffenen Arztsitzen nusste
nun auf Wi sung des ,Bundesantes fir soziale Sicherung“ (BAS) auf eine kon-
krete Forderung ungestellt werden.

Nach schwi eri gen Verhandl ungen haben wir uns darauf geeinigt, dass die Pa-
diater in den Bezirken Mtte, Harburg und Bergedorf ab dem 1. Quartal 2022
auf di e Gespréachslei stungen GOP 04230 und 04355 jeweils pro Fall einen Zu-
schl ag abrechnen kénnen. Dadurch soll die Zahl der Gespréachsleistungen in
di esen Bezirken erhoht werden. Die betroffenen Kinderarzte werden von der
KV Hamburg individuell per Brief informert.

» > Vertreterversammliung erhoht Notdienst-Umlage

Die Vertreterversamm ung der Kassendrztlichen Vereinigung Hanburg hat in
seiner letzten Sitzung in 2021 den Haushalt fir das Jahr 2022 gebilligt. Er
unfasst knapp 100 MIlionen Euro und ist gegliedert in die Teil haushalte

. verwal tung”, ,Sicherstellung® (vor allem Finanzierung der Witerhbildungs-
assi stenten) und , Notdi enst”.

Wahrend das Wachstum des Verwal t ungs- Haushaltes nit sechs Prozent gegeniber
2021 aus steigenden Ei nnahnmen finanziert werden kann und der Sicherstel-

| ungs- Haushal t wei t gehend unverandert bleibt, steigt der Notdi enst-Haushalt
um 10,7 Prozent. Hintergrund ist, dass in 2022 zumersten Mal in einemvol -
I en Jahr die in den vergangenen Mnaten zusatzlich aufgebauten Dienste fi-

nanzi ert werden missen

Trotz der von den Krankenkassen weiterhin gezahlten Forderung in den KV-
Haushal t zur Fi nanzi erung des Notdi enstes blieb eine Deckungsliicke. Diese
wurde zum ei nen durch ei ne ,Unrbuchung” des Verwal t ungskost enbeitrags vom
Si cherstellungs- in den Notdi enst haushalt von 0,1 Prozent punkten geschl os-
sen, zum anderen nusste aber der Beitragssatz zum Notdienst umweitere 0,1
Pr ozent punkt e angehoben werden. Damt ergeben sich fir 2022 fol gende Séat ze:
Al'l genei ne Verwal tung: 2,7 % (konstant), Sicherstellung: 0,5 % (- 0,1 %,
Notdienst: 0,65 % (+ 0.2 9.

> > VV fiir Reform der Neupatienten-Regelung und Notdienst-Finanzierung

Die W hat zudem Resol uti onen zum Not di enst und zu den TSVG Regel ungen ver -
abschi edet. Sie fordert eine Ausfinanzierung der Notdienst-Kosten. Der Not-
di enst gehe nittlerweile — auch auf Druck der Politik — deutlich Uber die
Si cherstel l ung ei ner Basisversorgung in sprechstundenfrei en Zeiten hinaus.
Nur di es werde aber von den Arzten gesetzlich verlangt. Die KV sei gern be-
reit, nmehr Dienste zu organisieren, wie amaktuellen Unfang der Leistungen
des Arztrufs Hanburg zu erkennen sei, dies kdnne aber nicht aus den Honor a-
ren der Arzte und Psychot herapeuten finanziert werden.



KVH Telegramm Nr. 55 vom 20. Dezember 2021

Zudem verl angten die Vertreter eine Anderung der ,Neupatienten-Regel ung* im
TSVG Nach aktuell er Rechtslage kann ei ne ,neue Praxis“ Neupatienten zwei
Jahre lang nicht imRahnmen des TSVG extrabudget &r abrechnen. Dies gilt auch
dann, wenn der Versorgungsunfang der neuen Praxis trotz der formalen Pra-

xi sver anderung bei behal ten bl ei bt.

Die W macht nun auf Anregung von Dr. Torsten Henker den Vorschlag, alle
neuen Praxen, die den bisherigen Versorgungsauftrag weiter fortfuihren, von
dem Ver bot der Neupatienten auszunehnmen. Die KV wird sich nun auf Bundes-
ebene daf ir einsetzen, eine entsprechende Gesetzesanderung zu initiieren

> > Wirkstoffvereinbarung: Erleichterungen bei Antikoagulantien

In z&hen Ver handl ungen i st es der KV Hanburg gel ungen, in der Wrkstoffver-
ei nbarung fiur 2022 seit |angem geforderte Erleichterungen durchzusetzen. So
konnten di e Zielquote fir Antikoagul anti en (,Phenprocounonquote”)spurbar ge-
senkt werden. Der Zielwert fur Hanburg betrégt kinftig 15 Prozent (statt

bi slang 30 Prozent), nit Ausnahne der Kardiologen, fir die ein Zielwert von
10 Prozent gilt (statt bislang 25 Prozent).

Bei den Biosinmilar - Zielen wirden — entsprechend der aktuell en Verord-
nungsanteil e — di e Quoten angehoben. Auch in einigen Generikaziel en wurden
di e Zielquoten auf den Ist-Stand angehoben.

Zudem konnten wir errei chen, dass das Mengenziel fur 2021 rickw rkend auf
4,7 Prozent angehoben wird. We berichtet, konnte dieses Ziel in 2020 aus
pandem ebedi ngt en G inden ni cht ei ngehal ten werden, so dass einige Praxen
Priaf verfahren erwarten. b di e angehobene Grenze dies in 2021 ausschlief3t,
kann erst nach Vorliegen der Verordnungsdaten gesagt werden

» > BMG bremst bei Erleichterungen fiir e-Rezept und e-AU

Das Bundesgesundhei tsm ni sterium hat die von der Kassenérztlichen Bundes-
verei nigung per Richtlinie verkindeten Erl ei chterungen beimEi nsatz von e-
Rezept und e- AU splrbar ei ngeschrankt. Angesichts der absehbaren Schwi eri g-
keiten bei der Nutzung di eser neuen Dienste, die ab 1. Januar 2022 ver-
pflichtend sind, hatte die KBV den Arzten nmitgeteilt, dass sie Rezepte und
Ar bei t sunf ahi gkei t sbeschei ni gungen bi s 30.6.2022 auch auf Papier ausstellen
kdnnen.

Das BMG hat diese Miglichkeit nun deutlich eingeschrankt. Es stellt fest,
dass ,sobald und soweit die technischen Voraussetzungen fir die Nutzung des
el ektroni schen Verfahrens in einer Vertragsarztpraxis zur Verfigung stehen,
di e el ektroni sche Arbeitsunf&higkeitsbeschei nigung nach dem 1. Januar 2022
digital an die zustandi ge Krankenkasse zu dUbernmittel n® sei. Der Arzt hat

al so kein Wahl recht, wel ches Verfahren er einsetzen nbchte.

Nur wenn und sol ange in einer Vertragsarztpraxis nach dem 1. Januar 2022
di e notwendi gen techni schen Vorausset zungen ni cht zur Verfigung stinden

sei das Ersatzverfahren anzuwenden. Dann kdnnten papi ergebundene Arbeitsun-
f ahi gkei t sbeschei ni gungen (Ausfertigungen Versicherter, Krankenkasse und
Arbei tgeber) per ,Stylesheet” ausgedruckt werden. Ein digitaler Nachversand
sei nicht erforderlich.

Wenn und sol ange auch das nicht gehe, kodnne der Arzt dem Versicherten eine
form os papi ergebundene AU Beschei ni gung ausstellen. Hierfir kénne auch das
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bi sherige Muster 1 der Vordruckverei nbarung verwendet werden. Dieses wrd
allerdings ab 1.1.2022 von den Krankenkassen nicht nehr erstattet.

Ahnlich lautet die BMG Vorgabe fiur das e-Rezept:

Wenn der Anbi eter der Verordnungssoftware das entsprechende Update fir das
eRezept zur Verfigung stellt, sollten Praxen in enger Abstinmmung mt ihrem
Herstell er das Update aufspielen. Sofern die Apotheken in r&umicher Nihe
zur Praxis nicht in der Lage oder nicht dazu bereit sind, eRezepte zu enp-
fangen und ei nzul 6sen, kann die Vertragsarztpraxis dem Versicherten ein Pa-
pi errezept auf Muster 16 ausstellen. deiches gilt, wenn das Software-Up-
date nicht aufgespielt werden kann

» > Covid-19: Therapie und Prophylaxe mit Monoklonalen Antikérpern

D e Bundesregi erung hat Dosen der Anti korperkonbi nation Casirivi mab/ | nde-
vimab zentral beschafft. Diese Antikorperkonbination hat mttlerweile eine
Zul assung durch di e Europai sche Komm ssion unter dem Mar kennanen , Ronap-
reve“ erhalten. Ronapreve® kann zur Behandl ung ei ner COVI D- 19- Er kr ankung
und zur | nfektionsprophyl axe bei Patienten angewandt werden, die aufgrund
besti mter Risikofaktoren eine erhéhte Wahrscheinlichkeit fir einen schwe-
ren Verl auf einer COVID 19 Erkrankung haben. Es kdnnen damit intensivnedi-
zi ni sche oder stationare Aufenthalte verhindert werden. Di e Versorgung und
Vergitung wi rd uber di e Monokl onal e- Anti kor per - Ver ordnung ( MAKV) des BMG
geregel t.

Di e therapeutische Behandl ung kann stationéar, teilstationdr oder auch anbu-
| ant erfol gen, die prophyl akti sche Gabe erfol gt voraussichtlich weitestge-
hend anbul ant.

Es gi bt fol gende Behandl ungssetti ngs:

e (Teil)stationar in derzeit funf Hanburger Klini ken nach Ei nwei sung,
e anbul ant in eigener Praxis oder

e anbulant in einer anderen Arztpraxis, die bereit ist, auch frende Pa-
ti enten nach Uberwei sung zu behandel n.

Es handelt sich um eine Infusionstherapie, die einschlielllich Nachbetreuung
m ndestens zwei Stunden in Anspruch nimt. Ronapreve® kann zentral nur von
der UKE- Apot heke bezogen werden.

Ausf ohrliche Informati onen zur Therapi eform den |Indikationskriterien, den
Bezugswegen und Ansprechpartnern fiur di ese Behandl ungsform finden Sie auf
der KVH Honepage unter: Corona-|nformati onen — Thenmenschwer punkte — Mono-
kl onal e Anti kdrper-Therapie (https://ww.kvhh. net/de/ corona-i nformati onen-
f uer - praxen/ nonokl onal e- anti koer per-therapie. htm).

Arzt praxen, die bereit sind, eine Infusionstherapie nmt Ronapreve® auch
praxi sfrenden Pati enten anzubi eten, nelden sich bitte unter tele-
gramm@kvhh. de. Die Praxis wird dann auf der o.g. Website der KV Hanmburg
veroffentlicht.

Di e Vergutung betragt 450 Euro fir eine therapeuti sche Behandl ung, 150 Euro
fdr eine Infektionsprophyl axe, sowi e einen Zuschlag von 60 Euro fir Besuche
i m Zusammenhang mit prophyl akti schen Gaben.

Falls Ihre Praxis Patienten hat, wel che die Voraussetzungen fir di e nono-
kl onal e Anti kdrpertherapie erfillen und bei denen eine Therapi e angezei gt
i st, konnen Sie diese Patienten dartber inform eren, welche Kliniken und
ggf. Arztpraxen die Therapi e durchfihren und eine entsprechende Ein-/Uber-
wei sung aushandi gen
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» > Pandemiebedingte DMP-Sonderregelungen laufen aus

Di e durch den Genei nsamen Bundesausschuss (G BA) i m Zusammenhang mt der
Cor ona- Pandem e beschl ossenen zeitlich befristeten DWVP-Sonderregel ungen en-
den zum 31.12.2021. Trotz der Entw cklung der derzeitigen Corona-Infekti-
onsl age ist fir eine strukturierte Versorgung von chroni schen Erkrankungen
di e regel maRi ge Tei |l nahnme am Behandl ungspr ogranm durch den Pati enten eine
wi chti ge Voraussetzung. Daher missen zur Fortsetzung der DMP-Teil nahnme der
Patienten ab dem 01.01. 2022 wi eder regel maRi g DVMP- Dokunent ati onen erstellt
werden. Sofern ein Patient innerhalb der |etzten beiden Quartale imJahr
2021 noch nicht in der Praxis war, ist deshalb ein Untersuchungstermnmin in-
nerhal b des ersten Quartals 2022 und ei ne DMP- Dokunentation erforderlich
Enpf ohl ene DMP- Schul ungen sind durch die Patienten ab Jahresbegi nn w eder
wahr zunehnmen. Sofern dies nicht niglich ist, kann in der Dokunmentation die
Angabe "war aktuell nicht noglich" angekreuzt werden. DMP-Schul ungen kdnnen
dann nicht nmehr digital durchgefihrt werden

Li ebe Mtglieder der KV Hamburg,

di eses Telegranmtragt die Nunmer 55 — und wir haben nur di eses Jahr ge-
zahlt. Friuher kanen wir auf diese Zahl noch nicht einmal in einer konplet-
ten Antsperiode. Das zeigt schon, in welch' auBergewdhnlichen Zeiten wir

| eben.

Sie spiren dies jeden Tag in lhrer Praxis. Das muss noch nicht einmal die
di rekte oder indirekte Versorgung i m Rahnmen der Pandem e sein, auch die
.hormal e* Versorgung erfordert in diesen unnornmal en Zeiten besondere Vor-
kehrungen. In jedem Fall ist eine spurbare Mehrarbeit damt verbunden.

Di e nedi zi ni sche Bewdl ti gung der Pandemie liegt in Deutschland ganz klar in
den Hinden der ni edergel assenen Arzte und Psychot herapeuten. Rund 90 Pro-
zent aller Leistungen i m Rahnmen der Pandem e (Versorgung, |npfen, Testen)
werden von den Ni edergel assenen erbracht. Dass Deutschland nach wie vor im
i nternational en Vergleich recht gut dasteht, ist also vor allemIhr Ver-
dienst — allen taglichen Al arnmel dungen Uber fehlende |Intensivbetten zum

Tr ot z.

Hi er auf koénnen Si e ebenso stolz sein wie darauf, dass Sie trotz dieser im
mensen zusét zl i chen Bel astung die ,normal e Versorgung nicht haben schlei -
fen lassen. Sie und wir nehnmen den ,Sicherstellungsauftrag” ernst. Die Be-
vOl kerung kann sich auf Sie und uns verl assen.

Auch wir haben in der KV versucht, neben den zuséatzlichen Pandeni e-Bel as-
tungen die ,normale“ Arbeit nicht in den Hintergrund treten zu | assen. Und
ni cht nur das: Wr haben auch, so weit es ging, unsere Pl ane fir den Urbau
der KV und di e Ausweitung der Services vorangetrieben. Hi erbei haben wir
erfreuliche Fortschritte genmacht — auch wenn sich dies noch nicht nach au-
Ben zeigt. Es ist eben notwendig, erst einmal die internen Voraussetzungen
zu schaffen, ehe man ,nach aul’en“ gehen kann. Lassen Sie sich al so nachstes
Jahr {berraschen.

.1 hre* KV Hanburg hat dank Ihrer Mthilfe und des hohen Engagenents i hrer
Mtarbeiter in den vergangenen Jahren enorm an Ansehen gewonnen. Dies gilt
nicht nur fidr die Politik und die Medien in Hanburg, sondern Uber die Han-
sestadt hinaus. Es gab nur wenig andere KVen, die derart groRRe Teil e der
Pandemni ebekanpfung zu verantworten hatten, wie die KV Hanburg. Denken Sie
nur an den Betrieb des groBten | npfzentruns Deutschl ands. Der Lohn ist,
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dass auf unsere Meinung gehdrt wird und dass wir eine alles in allemrecht
erfreul i che Honorarverei nbarung fir 2022 durchsetzen konnten — trotz
schwi eri ger Rahnenbedi ngungen

So ist die KV Hanburg gut geristet fir die nachsten Jahre, die auch dann
spannend werden, wenn uns di e Pandem enmalBnahnen ni cht nmehr in Atem halten

I mrer hi n schickt sich eine neue Koalition an, die Strukturen der Republik
andern zu wollen. Wr werden von Hanburg aus uns massiv dafir einsetzen,
dass di ese Strukturen i m Gesundheitswesen w eder eine starke, unabhangi ge
Sel bstverwal tung beinhalten, die den Weg in die eigene w eder besser gang-
bar macht. Wer unser hervorragendes Gesundheitssystemerhalten will, nuss
die Flexibilitat des ,Netzes“ der selbstandig und ei genverantwortlich tati-
gen Arzte und Psychot her apeut en pflegen und ausbauen.

Auch hierzu haben wir gerade i m abl auf enden Jahr von Hamburg aus wi chti ge

| mpul se gegeben. Das Thena ,private equity“ im Gesundheitswesen ist endlich
in der Politik und den Medi en angekomren. Wr hoffen sehr, dass es uns auch
gelingen wird, die diesbezluglichen Rahnenbedi ngungen zu andern, danit die
anbul ante arztliche und psychot herapeuti sche Versorgung nicht in die Hande
von G ofkonzernen gerat.

Es besteht wenig Hof fnung, dass es uns in diesem Jahr gelingt, das Wi h-
nachtsfest mt der ihm zustehenden Ruhe und Besi nnung zu feiern. Auch der
Ubergang in das nachste Jahr wird einen deutlich héheren Anteil an Skepsis
denn an Optim snmus enthalten

Trotzdem diarfen wir zum ei nen durchaus zufrieden und stolz auf die Leistun-
gen di eses Jahres zurickblicken. Und zum anderen dirfen wir uns den Blick
auf das grofRRe Ganze nicht triben |lassen. Es ist wichtig, nie die Zuversicht
zu verlieren. Dies gilt auch fir 2022.

Deshal b wiinschen wir |hnen, dass Sie Uber die Feiertage ein wenig abschal -
ten kdnnen und in ein neues Jahr starten, in demlhre persoénlichen Ziele
und Winsche errei cht werden

Wr danken I hnen fir die auBerordentliche Leistung in diesem Jahr und sind
sicher, dies auch i m Namen der Hanburger Bevol kerung tun zu dirfen

Mt freundlichen G uf3en
I hr
Vor st and der Kassenérztlichen Vereini gung Hanburg

Val ter Pl assmann Carol i ne Roos
Vor si t zender Stell vertretende Vorsitzende

Fur Fragen zu allen KV-Thenen — auch zu den in di esem Tel egranm genannt en:
I nfocenter der KV Hamburg, Tel efon 22802-900 Fax 22802- 885,
E- Mai | - Adresse: i nfocenter @vhh. de
Tel egramm + auch + unter + www. kvhh.net + im+ Internet




