Schwerpunktpraxen zur medizinischen Versorgung wohnungsloser

Menschen in Hamburg



Praambel

Grundsatzlich erhélt jeder Mensch in Deutschland eine medizinische Versorgung.
Auch fur Wohnungslose ist die medizinische Versorgung tber das
Regelversorgungssystem vorgesehen und grundsatzlich gewahrleistet. Es wird
jedoch aufgrund ihrer besonderen Lebensumstande und des daraus resultierenden
fehlenden Krankheitsbewusstseins wenig in Anspruch genommen. Der in diesem
Personenkreis haufig als zu schwierig empfundene Zugang in das medizinischen
Regelsystem fuhrt dazu, dass sich eine medizinische Versorgung haufig auf die
kostentrachtige Notfallmedizin inklusive der Aufnahme in stationare Einrichtungen
beschrankt, anstatt praventive Hilfe wirksam anzubieten und konsequent
umzusetzen. Hier setzt das Konzept der Schwerpunktpraxen fiir wohnungslose
Menschen an, das von Krankenkassen, der Kassenarztlichen Vereinigung Hamburg
(KV Hamburg) und der Behdorde fur Arbeit, Soziales, Familie und Integration (BASFI)
gemeinsam finanziert wird und sowohl hausarztliche als auch psychiatrische

Sprechstunden vorsieht.

Ziel des Konzeptes ist, die medizinische Versorgung wohnungsloser Menschen
sicherzustellen und darauf hinzuwirken, die Integration in das medizinische

Regelsystem zu realisieren.

§ 1 Zielgruppe

Das Angebot der Schwerpunktpraxen richtet sich an wohnungslose Menschen, die

behandlungsbediirftig sind und nicht anderweitig medizinisch versorgt werden.

Zuwanderer, die keinen gesicherten Aufenthaltsstatus haben oder sich im Rahmen
eines laufenden Asylverfahrens in Hamburg aufhalten, gehéren nicht zur Zielgruppe
Personen ohne legalen Aufenthaltsstatus erhalten tber die Clearingstelle beim

Flichtlingszentrum fur die medizinische Versorgung von Auslandern Hilfe.
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§ 2 Rahmenbedingungen

(1)

(2)

®3)

Es bestehen drei Schwerpunktpraxen an Standorten, die der angestrebten

Zielgruppe bereits bekannt sind. Dies sind:

e der Pavillon vor der Ubernachtungsstatte Pik As (Neustadter StraRle),
Neustadter Stral3e 31 a, 20355 Hamburg

e die Praxis des Caritasverbandes Hamburg e.V., Johanniswall 3, 20095
Hamburg

e die Behandlungsraume in der Wohnunterkunft fir wohnungslose Manner,
Achterdwars 7-13, 21035 Hamburg,

An diesen Standorten werden folgende Sprechstunden eingerichtet:

Pik As Wadchentlich 2 Wodchentlich 2
hauséarztliche psychiatrische
Sprechstunden a 3 Sprechstunden
Stunden

Johanniswall Wadchentlich 2 Wdchentlich 2
hauséarztliche psychiatrische
Sprechstunden a 3 Sprechstunden
Stunden

Behandlungsraume Waochentlich 2

Achterdwars hausarztliche
Sprechstunden a 3
Stunden

Eine rdumliche Zuordnung im Sinne einer Versorgungsregion wird nicht
festgelegt. Grundséatzlich kdnnen alle wohnungslosen Menschen an den drei
benannten Standorten behandelt werden. Eine rAumliche Zuordnung in der
Folgebehandlung oder Therapie sollte nach Aufnahme einer Erstbehandlung
jedoch eingehalten werden, damit der weitere Behandlungsverlauf

informatorisch und umsetzungstechnisch reibungslos ablaufen kann.
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8 3 Anforderungen an die Schwerpunktpraxen

(1)

(2)

Personelle Ausstattung:

a) Pro hausarztlichem Sprechtag werden ein zur hausarztlichen Versorgung
zugelassener Facharzt/Facharztin und ein(e) medizinische(r)
Fachangestellte(r) anwesend sein.

b) Pro psychiatrischem Sprechtag werden ein vertragsarztlich zugelassener
Facharzt/Fachéarztin fur Psychiatrie oder Psychotherapie oder berufsrechtlich
vergleichbare Bezeichnung und ein(e) medizinische(r) Fachangestellte(r)
anwesend sein.

c) Personalkontinuitat ist zur Ausbildung tragfahiger Behandlungsbeziehungen
winschenswert. Nach Mdglichkeit sollen sowohl Frauen als auch Manner
vertreten sein.

Die Organisation der personellen Besetzung der einzelnen Sprechstunden

erfolgt durch die KV Hamburg.

Raumliche und technische Ausstattung:

In jeder Schwerpunktpraxis steht ein Behandlungsraum zur Verfigung, Die

Ausstattung entspricht der in Anlage 1 aufgefiihrten Ausstattung.

Die Organisation von Einrichtung und Ausstattung der Schwerpunktpraxen liegt

bei der BASFI und den Tragern der Praxisstandorte.

§ 4 Aufgaben der Schwerpunktpraxen

(1)

(2)

Die Schwerpunktpraxen leisten eine medizinische Grund- und Erstversorgung
mit allgemeinmedizinischem und psychiatrischem Behandlungsspektrum sowie
die Hinfuhrung in weiterfihrende Hilfeangebote. Das Angebot der
Schwerpunktpraxen dient der Heranfihrung an und der Motivation zur
Inanspruchnahme arztlicher und pflegerischer Versorgung. Die Arbeit der
Schwerpunktpraxen ist darauf gerichtet, eine weitergehende Versorgung durch
das Regelsystem zu initiieren.

Die notwendigen Patientendaten zur Dokumentation der Inanspruchnahme der
Schwerpunktpraxen sind ebenso wie die Zugehorigkeit zu der gesetzlichen
Krankenversicherung (GKV) durch die in den Schwerpunktpraxen tatigen
Arztinnen und Arzte zu erheben und dem Institut fir Allgemeinmedizin des
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Universitatskrankenhauses Eppendorf zur Aufbereitung der Quartalsstatistik zu

ubermitteln.

8§ 5 Vergutung

(1)

(2)

3)

(4)

Die Vergiitung der in den Schwerpunktpraxen tatigen Arzte/Arztinnen und
medizinischen Fachkréfte erfolgt ausschlief3lich tGber pauschalierte
Stundensatze. Der Stundensatz betragt 70 Euro fur Arzte/Arztinnen und

25 Euro fur medizinische Fachkréafte. Damit sind alle Personalkosten der
Versorgung in den Schwerpunktpraxen abgegolten.

Die Abrechnung erfolgt tber die KV Hamburg. Zu den Abrechnungsmodalitaten
wird eine Vereinbarung der KV mit den Arzten und Arztinnen geschlossen, die
die weiteren Vertragspartner zur Kenntnis erhalten.

Es gelten die bundesmantelvertraglichen Regelungen zu den vertragsarztlichen
Vordrucken. Der Sprechstundenbedarf kann Uber die
Sprechstundenbedarfsvereinbarung bezogen werden. Die hierdurch
entstandenen Kosten werden der KV Hamburg in Rechnung gestellt und aus
dem Finanzvolumen gemal3 8 6 Abs. 2 vergitet. Soweit von den Praxen
Leistungen Uber die Sprechstundenbedarfsvereinbarung verordnet werden, die
nicht Inhalt der Sprechstundenbedarfsvereinbarung sind, werden die Kosten
hierfir nicht bei den verordnenden Arzten geltend gemacht, sondern der BASFI
in Rechnung gestellt.

Die in den Schwerpunktpraxen erbrachten Leistungen durfen nicht zusatzlich
auch im Regelversorgungssystem abgerechnet werden.

§ 6 Finanzierung

(1)

(2)

Die Vergutung nach 8 5 wird gemeinsam von den gesetzlichen Krankenkassen,
der KV Hamburg und der Freien und Hansestadt Hamburg
(Finanzierungspartner) finanziert. Hierfur steht ein jahrliches Finanzvolumen
von maximal 151.000 Euro zur Verfuigung. Eine Nachschusspflicht der
Finanzierungspartner ist ausgeschlossen.

Das Finanzvolumen von maximal 151.000 Euro jahrlich wird unter den

Finanzierungspartnern aufgeteilt. Die Finanzierungsanteile der Vertragspartner

Seite 5



(3)

4)

(5)

werden jahrlich zum 15.02. firr das laufende Jahr auf der Basis der

Quartalsstatistik des Vorjahres ermittelt und festgelegt. Die Anteile ergeben sich

wie folgt:

« Der gemeinsame Anteil der Krankenkassen und der KV Hamburg ergibt sich
aus dem prozentualen Anteil der GKV-versicherten Patientinnen und
Patienten der Schwerpunktpraxen (Durchschnittswert der Quartalsstatistik,
der kaufmannisch auf volle Prozent gerundet wird). Dieser gemeinsame
Anteil wird zu 29,4% von den Kassen und zu 70,6% von der KV Hamburg
getragen.

* Der Anteil der Behorde fiir Arbeit, Soziales, Familie und Integration ergibt
sich aus dem prozentualen Anteil der nicht GKV-versicherten Patientinnen
und Patienten der Schwerpunktpraxen (Durchschnittswert der
Quartalsstatistik des Vorjahres, der kaufméannisch auf volle Prozent gerundet
wird) und wird von ihr in vollem Umfang (100%) getragen.

Fur die Zeit vom 01.07.2016 bis 31.12.2016 werden die Finanzierungsanteile

der Vertragspartner auf der Basis der Quartalsstatistik des Jahres 2015

ermittelt.

Ab dem 01.01.2017 teilt die Behérde fiir Arbeit, Soziales, Familie und

Integration den Vertragspartnern jahrlich bis zum 15.02. die GKV-Versicherten-

Quoten des Vorjahres und die sich daraus ergebenden Finanzierungsanteile

der einzelnen Vertragspartner gemaf Absatz 2 mit. -

Jeweils nach Abschluss eines Behandlungsjahres rechnet die KV Hamburg die

tatsachlich angefallenen Vergutungen nach § 5 mit den Finanzierungspartnern

ab. Aus der Rechnung muss sich ergeben, wie viele Sprechstunden im

hausarztlichen und psychiatrischen Bereich tatséchlich stattgefunden haben

und abgerechnet wurden. Die Finanzierungspartner zahlen ihren Anteil an der

Vergiitung innerhalb von 28 Tagen nach Rechnungsstellung an die KV

Hamburg, soweit sie nicht schon in Vorleistung gegangen sind.

Die Kosten werden zu Lasten der zahlungsverpflichteten jeweils betroffenen

Betriebskrankenkasse dem BKK-Landesverband NORDWEST in Rechnung

gestellt.
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(6) Die Einrichtung und Ausstattung der Schwerpunktpraxen ist iiber Spendenmittel
bzw. Sachspenden zu finanzieren. Eine Beteiligung der Finanzierungspartner
an Kosten fir die Einrichtung und Ausstattung der Schwerpunktpraxen ist

ausgeschlossen.

§ 7 In-Kraft-Treten / Kiindigung

(1) Die Vereinbarung tritt zum 01.07.2016 in Kraft.

(2) Die Kiindigung der Vereinbarung ist schriftlich mit Wirkung zum 31.12. eines
Jahres bis zum 30.06. desselben Jahres méglich. Kiindigt einer (oder mehrere)
der Beteiligten diese Vereinbarung fristgerecht, endet sie insgesamt zum
Jahresende. Die BASFI setzt die tibrigen Beteiligten tiber die Kiindigung binnen
eines Monats nach Erhalt der Kiindigung in Kenntnis.

(3) Davon unberiihrt ist die mégliche Kiindigung aus wichtigem Grund, die zu einer

sofortigen Beendigung der Vereinbarung fiihrt.

§ 8 Anderungen

(1) Anderungen dieser Vereinbarung bediirfen der Schriftform.

§ 9 Schlussbestimmungen

(1) Die Anlagen 1 und 2 sind Bestandteil dieser Vereinbarung
Anlage 1: Ausstattung der Schwerpunktpraxen
Anlage 2: Aufteilung des Finanzierungsanteils der Krankenkassen auf die

einzelnen Kassenverbande
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Hamburg, den

Behorde fur Arbeit, Soziales, Familie und Integration

Kassenarztliche Vereinigung Hamburg

AOK Rheinland/Hamburg

BKK-Landesverband NORDWEST

IKK classic

Knappschaft

Verband der Ersatzkassen e.V.

Landesvertretung Hamburg
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Anlage 1

Ausstattung der Schwerpunktpraxen

Schreibtisch Einmal-Guedeltuben
Schreibtischstuhl Liegenkrepp
Besucherstuhl Flachendesinfektion
Tisch / Schreibtisch Héandedesinfektion

fur Med. Assistenzpersonal

Stuhl fir Med. Assistenzpersonal

Instrumentendesinfektion

Kartenlesegerat fur Formularausdrucke

Flussigseife

Drucker

Spritzenabwurf

Untersuchungsliege

Blutentnahmerdhrchen

Arzneischrank

Blutentnahmenadeln

Rollhocker

Spritzen

Verbandschrank

Kanulen

(Karteischrank)

Einmalhandschuhe

(Karteikarten)

Mundspatel

kleiner Schrank fur Desinfektionsmittel

Harnteststreifen

Untersuchungslampe

weiterer Sprechstundenbedarf -
Erstausstattung

Waschbecken mit warmem und kaltem
Wasser

Mulleimer (Abwurf)

Wandspender fur Seife, Desinfektion
und Einmalhandtiicher

EKG

Sterilisator

Drucker f. Sterilisator

Indikator fur Steri

Steribeutel

Ohrenspiegel

Ohrtrichter

Blutdruckmessgeréat

Ohrenspulungsset

chirurgische Bestecke Scheren, Pinzetten \

Stiefelkuretten, Einmalgebrauch

Einmalskalpelle

Fadenmesser

Wanne fir Sterilgut

Stethoskop

Fieberthermometer

Personenwaage

Nierenschale

Ambubeutel




Anlage 2

Aufteilung des Finanzierungsanteils der Krankenkassen auf die einzelnen
Kassenverbande

Die Aufteilung des Finanzierungsanteils der Krankenkassen wird fur das jeweilige
Jahr ausgefuhrt sobald die KM6-Statistik flr das jeweilige Jahr vorliegt (spatestens
bis zum 31.10. des Jahres).
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