Richtlinie des Vorstandes der Kassenarztlichen Vereinigung Thiringen (KV
Thiringen) zum Sicherstellungsstatut

Zur Umsetzung der im Sicherstellungsstatut und in der Vereinbarung zur Foérderung der Weiter-
bildung gemaR § 75a SGB V enthaltenen MaBRnahmen zur Sicherstellung und Nachwuchsgewinnung
erlasst der Vorstand der KV Thiiringen nachfolgende Richtlinien:

I. Allgemeine Grundsatze fir die nachfolgenden Regelungen
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Der Vorstand der KV Thiringen entscheidet auf Antrag Uber die Gewahrung der Fordermittel im
Rahmen der zur Verfiigung stehenden begrenzten Mittel. Ein Rechtsanspruch auf Gewahrung von
Fordermitteln durch die KV Thiringen besteht nicht.

Stellt der Landesausschuss der Arzte und Krankenkassen fiir einen Bereich Unterversorgung oder
unmittelbar drohende Unterversorgung bzw. zusatzlichen lokalen Versorgungsbedarf fest und beschlief3t
MaRnahmen, die denen aus dieser Richtlinie entsprechen, sind die vom Landesausschuss der Arzte
und Krankenkassen beschlossenen MaRnahmen vorrangig aus dem Strukturfonds zu finanzieren.

Bei nicht ausreichend zur Verfugung stehenden Mitteln entscheidet der Vorstand — soweit in den
nachfolgenden Bestimmungen oder in den Bestimmungen der Vereinbarung zur Fdérderung der
Weiterbildung gem. § 75 a SGB V nichts Abweichendes geregelt ist - nach Sicherstellungsaspekten in
Verbindung mit dem Datum des Antragseingangs. Dabei ist dem Antrag der Vorzug zu geben, der die
nachhaltigste Versorgungsrelevanz fiir die betreffende Region hat.

Der Bescheid liber die Gewahrung der Férdermittel kann mit Nebenbestimmungen versehen werden,
soweit dies fur die Einhaltung der Fordervoraussetzungen und die Verwendung fiir den angestrebten
Forderzweck erforderlich ist. Der Bescheid kann auch mit einem Widerrufsvorbehalt versehen werden,
insbesondere um die Einhaltung des Férderzweckes zu gewahrleisten.

Der Vorstand kann Bescheide Uber die Gewahrung von Férdermitteln aufheben und entscheidet Gber
die H6he der Ruckzahlung bzw. Erstattung bereits gezahlter Betrédge unter Beachtung der Regelungen
in Punkt IV. des Sicherstellungsstatutes.

Die Foérderung nach den §§ 1 bis 3 in Teil Il dieser Richtlinie entfallt, wenn

- ein Statuswechsel von einer Zulassung in eine Anstellung erfolgt bzw. bei einem Verzicht zugunsten
Anstellung.

- eine Nachbesetzung von angestellten Sitzen genehmigt wird.

- ein Vertragsarzt (Personenidentitat) bereits nach dieser Richtlinie geférdert wurde.

Wurden Férdermittel bewilligt, haben ab Bekanntgabe an den Antragsteller spatere Anderungen in der
Versorgungssituation keine Auswirkungen auf den Férderbescheid.

Sofern fiir ein Gebiet im Einzelfall kein aktueller Beschluss des Landesausschusses der Arzte und
Krankenkassen gem. § 100 Abs. 1 oder 3 SGB V vorliegt, eine Férderung nach dieser Richtlinie aus
Sicherstellungsgrinden unter Berlicksichtigung aller Umstande des Einzelfalls aber geboten ist, kann
der Vorstand auf Antrag eines Arztes ausnahmsweise die Gewahrung von Férdermitteln beschlieRen.

Il. Strukturfonds
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Die Foérdermaflinahmen in den §§ 1, 2 und 4 dieser Richtlinie sind entsprechend I. Abs. (2) der
allgemeinen Grundsatze dieser Richtlinie in der Regel fur die Gebiete vorgesehen, fir die der
Landesausschuss gem. § 100 Abs. 1 und 3 SGB V Unterversorgung, drohende bzw. in absehbarer Zeit
drohende Unterversorgung bzw. zusatzlichen lokalen Versorgungsbedarf beschlossen hat.

Die FérdermalRnahmen in Teil Il § 3 dieser Richtlinie sind nicht an Beschlisse des Landesausschusses
gem. § 100 Abs. 1 und 3 SGB V gebunden.
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Fordermaflnahmen kdnnen in Sicherstellungsbrennpunkten, unabhangig vom Versorgungsgrad gewahrt
werden. Ein Sicherstellungsbrennpunkt kann insbesondere vorliegen, wenn

- lokale Defizite in der Versorgung festgestellt wurden oder

- eine Haufung von Patientenbeschwerden bzw. Vermittlungen durch die Terminservicestelle vorliegen
oder

- ein Vertragsarzt alters- oder krankheitsbedingt ausfallt.

Im Rahmen des Strukturfonds kann grundsétzlich immer nur eine MaRnahme gem. Teil Il. §§ 1 bis 5
dieser Richtlinie gewahrt werden.

Im Ausnahmefall kann zu der Férderung der Praxisneugriindung (gemafR § 1 der Richtlinie) auch die
Forderung zum Sicherstellungsbrennpunkt (gemaR Pkt. 1l Abs. 3 der Richtlinie) gewahrt werden, wenn
die Unterversorgung bzw. drohende Unterversorgung bereits Uber einen Zeitraum von zwei Jahren
besteht und die Attraktivitdt einer Niederlassung in der betreffenden Region erhéht werden soll
(insgesamt max. 100.000 €). Voraussetzung ist, dass die jeweiligen Kriterien der Forderung erfiillt
werden. Darlber entscheidet der Vorstand im Einzelfall.

§ 1 Férderung von Praxisneugriindungen
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Bis zum Erreichen eines aktuellen Versorgungsgrades von 100 % konnen Praxisneugrindungen von
Arzten der betroffenen Arztgruppen durch die Gewahrung von Investitionspauschalen nach den
Absatzen 2 bis 4 geférdert werden.

Die Investitionspauschale betragt max. 60.000 €, wobei bei Erreichen des Schwellenwertes nach
Absatz 3 3.000 € pro Quartal gezahlt werden. Die Laufzeit der Férderung betragt max. 20 Quartale.
Abweichend davon kénnen im Einzelfall vertragliche Regelungen zur Auszahlung getroffen werden.

Der Schwellenwert ist erreicht, wenn

1. mindestens 50 % der durchschnittlichen Fallzahl der Arztgruppe pro Quartal des gesamten
Bundesgebietes (Bezug: KBV-Abrechnungsstatistik zum Vorjahresquartal) im 1. bis 4. Quartal der
Zahlung und

2. mindestens 75 % der durchschnittlichen Fallzahl der Arztgruppe pro Quartal des gesamten Bundes-
gebietes (Bezug: KBV-Abrechnungsstatistik zum Vorjahresquartal) ab dem 5. Quartal der Zahlung

vorliegen.

Die durchschnittlichen Fallzahlen der Arztgruppe des jeweiligen Vorjahresquartals des gesamten
Bundesgebietes sind dem Arzt gegeniber durch die KV Thirringen nachprifbar darzulegen.

Weitere Voraussetzungen und Modalitaten der Forderung sind, dass:

1. ein formloser Antrag des Arztes bzw. des zugelassenen medizinischen Versorgungszentrums bei
der KV Thuringen gestellt wird,

2. die Vorlage der Praxiserdffnungsmeldung nach Inkrafttreten dieser Richtlinie erfolgt,

3. die erstmalige Zahlung der Férderung ab dem Quartal erfolgt, in dem der Schwellenwert nach
Absatz 3 erreicht wird,

4. die FordermalRnahmen gelten entsprechend fiir Zulassungen mit einem halftigen Versorgungs-
auftrag bzw. Anstellungen nach dem jeweiligen Umfang der vertragsarztlichen Tatigkeit
entsprechend des Anrechnungsfaktors der Bedarfsplanungs-Richtlinie, bezogen auf eine Zulassung
mit einem vollen Versorgungsauftrag bzw. eine Anstellung mit dem Umfang entsprechend dem
Anrechnungsfaktor 1 der Bedarfsplanungs-Richtlinie,

5. bei Berufsausibungsgemeinschaften und medizinischen Versorgungszentren die Fallzahlen
anhand der LANR je Arzt zu ermitteln sind. Bei Teilzeitbeschaftigung ist der Umfang der Tatigkeit
entsprechend der Anrechnungsfaktoren in der Bedarfsplanung zu beriicksichtigen,

6. die Auszahlung der Foérderung mit der arztbezogenen Restzahlung fur das betreffende Quartal
erfolgt,

7. der Beginn der Férderung der Zeitpunkt der Praxiser6ffnung bzw. der Antragstellung ist,



8. je FordermalRnahme max. 20 Quartale innerhalb der ersten 5 Jahre nach Beginn der Forderung

gewahrt werden,

9. die begonnene FérdermalRnahme nach Malkgabe des jeweiligen Forderbescheides fortgefihrt wird,

auch wenn die Feststellung von bestehender oder in absehbarer Zeit drohender Unterversorgung
im Planungsbereich aufgehoben wird,

10. mindestens 30 Sprechstunden pro Woche fiir eine Vollzeittatigkeit, anteilige Verringerung bei einer
Teilzeittatigkeit vorzuhalten sind. In Ausnahmefallen kann davon abgewichen werden. Ausnahme-
falle sind die Betreuung von Patienten in Pflegeeinrichtungen bzw. Uberdurchschnittlich vieler
Patienten im Hausbesuch.

§ 2 Férderung der Ubernahme bestehender Vertragsarztsitze
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Ubernahmen von bestehenden Praxen durch Arzte der betroffenen Arztgruppen kénnen durch die
Gewahrung von Investitionspauschalen nach den Absatzen 2 bis 6 geférdert werden.

Die Investitionspauschale betragt max. 60.000 €, wobei bei Erreichen des Schwellenwertes nach Absatz
3 3.000 € pro Quartal gezahlt werden kénnen. Die Laufzeit der Férderung betragt max. 20 Quartale.
Abweichend davon kénnen im Einzelfall vertragliche Regelungen zur Auszahlung getroffen werden.

Der Schwellenwert ist erreicht, wenn mindestens 75 % der durchschnittlichen Fallzahl der Arztgruppe
pro Quartal des gesamten Bundesgebietes (Bezug: KBV-Abrechnungsstatistik zum Vorjahresquartal)
vorliegt.

Die durchschnittlichen Fallzahlen der Arztgruppe des jeweiligen Vorjahresquartals des gesamten
Bundesgebietes sind dem Antragsteller gegentber durch die KV Thiringen nachprtfbar darzulegen.

Vor der Gewahrung der Investitionspauschale ist der unterschriebene Praxisibernahmevertrag zum
Nachweis der Praxisibernahme der KV Thuringen zur Kenntnis zu geben.

Weitere Voraussetzungen und Modalitaten der Férderung sind, dass:

1. ein formloser Antrag des Arztes bzw. des zugelassenen medizinischen Versorgungszentrums bei
der KV Thiringen gestellt wird,

2. die Vorlage der Praxiseréffnungsmeldung nach Inkrafttreten dieser Richtlinie erfolgt,

3. die erstmalige Zahlung der Férderung ab dem Quartal erfolgt, in dem der Schwellenwert nach
Absatz 3 erreicht wird,

4. die Foérdermallnahmen gelten entsprechend fur Zulassungen mit einem halftigen Versorgungs-
auftrag bzw. Anstellungen nach dem jeweiligen Umfang der vertragsarztlichen Tatigkeit
entsprechend des Anrechnungsfaktors der Bedarfsplanungs-Richtlinie, bezogen auf eine
Zulassung mit einem vollen Versorgungsauftrag bzw. eine Anstellung mit dem Umfang
entsprechend dem Anrechnungsfaktor 1 der Bedarfsplanungs-Richtlinie,

5. bei Berufsausibungsgemeinschaften und medizinischen Versorgungszentren die Fallzahlen
anhand der LANR je Arzt zu ermitteln sind. Bei Teilzeitbeschaftigung ist der Umfang der Tatigkeit
entsprechend der Anrechnungsfaktoren in der Bedarfsplanung zu bertcksichtigen,

6. die Auszahlung der Foérderung mit der arztbezogenen Restzahlung flr das betreffende Quartal
erfolgt,

7. der Beginn der Forderung der Zeitpunkt der Praxisertffnung bzw. der Antragstellung ist,

8. je FordermalRnahme max. 20 Quartale innerhalb der ersten 5 Jahre nach Beginn der Férderung
gewahrt werden,

9. die begonnene FordermalRnahme nach Malgabe des jeweiligen Férderbescheides fortgefuhrt wird,
auch wenn die Feststellung von bestehender oder in absehbarer Zeit drohender Unterversorgung
im Planungsbereich aufgehoben wird,

10. mindestens 30 Sprechstunden pro Woche fir eine Vollzeittatigkeit, anteilige Verringerung bei einer
Teilzeittatigkeit vorzuhalten sind. In Ausnahmefallen kann davon abgewichen werden. Ausnahme-
falle sind die Betreuung von Patienten in Pflegeeinrichtungen bzw. Uberdurchschnittlich vieler
Patienten im Hausbesuch.

§ 3 FérdermaBnahmen in Sicherstellungsbrennpunkten

(1)

In Sicherstellungsbrennpunkten kénnen Praxisneugrindungen, Praxisibernahmen und Zweigpraxen
durch die Gewahrung von Investitionspauschalen unabhangig vom Versorgungsgrad geférdert werden.
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Die Investitionspauschale betragt bei Praxisneugriindungen und Praxisibernahmen max. 40.000 €,
wobei bei Erreichen des Schwellenwertes nach § 1 Abs. 3 dieser Richtlinie 2.000 € pro Quartal gezahlt
werden. Die Laufzeit der Férderung betragt max. 20 Quartale.

Die Investitionspauschale betragt bei Zweigpraxen max. 15.000 €, wobei max. 1.500 € pro Quartal
gezahlt werden. Die Laufzeit der Forderung betragt max. 10 Quartale.

Abweichend davon kénnen im Einzelfall vertragliche Regelungen zur Auszahlung getroffen werden.

Bei einer Praxisneugrindung gelten die Voraussetzungen und Modalitaten gem. Teil Il § 1 Abs. 5 Nr. 1-
10 dieser Richtlinie, bei einer Praxistibernahme gem. Teil Il. § 2 Abs. 5 und Abs. 6 Nr. 1-10 dieser
Richtlinie entsprechend. Fur Zweigpraxen gilt Teil Il § 4 Abs. 2, 4 bis 6 entsprechend.

Neben den in Abs. 3 genannten Voraussetzungen ist die Forderung einer Praxisiubernahme daran
gebunden, dass der abgebende Vertragsarzt Uber 60 Jahre alt ist oder krankheitsbedingt die Praxis
aufgeben muss sowie die Fallzahlen des abgebenden Vertragsarztes mindestens 75 % des
Landesdurchschnittes der Fachgruppe entsprechen.

Bei der Gewahrung einer Investitionspauschale fir eine Praxisneugrindung in gesperrten Planungs-
bereichen ist Voraussetzung, dass die Zulassung/Anstellung im Rahmen eines lokalen Sonderbedarfs
erteilt wurde.

Weitere Voraussetzung fur die Férderung ist die Abhaltung von Sprechstunden nach dem jeweiligen
Umfang der Tatigkeit entsprechend der Anrechnungsfaktoren der Bedarfsplanungs-Richtlinie. Dabei
sind folgende wochentliche Vorgaben einzuhalten:

Faktor 1,0 30 Sprechstunden
Faktor 0,75 25 Sprechstunden
Faktor 0,5 20 Sprechstunden
Faktor 0,25 15 Sprechstunden

Zur Gewahrung der Forderung in Sicherstellungsbrennpunkten ist weitere Voraussetzung, dass sich der
Praxisinhaber verpflichtet, mindestens funf Jahre die Praxistatigkeit am Vertragsarztsitz auszuiben.

§ 4 Férderung von Zweigpraxen
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Griindungen von Zweigpraxen von Arzten der betroffenen Arztgruppen kénnen durch die Gewéahrung
von Investitionspauschalen nach den Absatzen 2 bis 6 gefordert werden.

Die Zahlung der Investitionspauschale ist an einen Mindestumfang der wochentlich angebotenen
Sprechstunden in der Zweigpraxis von 10 Stunden und 25 Stunden in der Hauptpraxis gebunden. Die
Tatigkeit in der Zweigpraxis darf grundsatzlich 13 Wochenstunden nicht tiberschreiten.

Die Investitionspauschale betrdgt max. 15.000 €, wobei max. 1.500 € pro Quartal gezahlt werden. Die
Laufzeit der Férderung betragt max. 10 Quartale. Abweichend davon kdnnen im Einzelfall vertragliche
Regelungen zur Auszahlung getroffen werden.

Veranderungen im Mindestumfang der Sprechstundentatigkeit in der Hauptpraxis und der Zweigpraxis
sind wahrend des Fdrderzeitraumes unzulassig.

Die Hauptpraxis des Arztes liegt nicht in einem Planungsbereich, fiir den bestehende, in absehbarer
Zeit drohende Unterversorgung oder zusatzlicher lokaler Versorgungsbedarf festgestellt wurde.

Weitere Voraussetzungen und Modalitaten der Férderung sind, dass:
1. ein formloser Antrag des Arztes bzw. des zugelassenen medizinischen Versorgungszentrums bei

der KV Thiringen gestellt wird,
2. die Vorlage der Praxiseréffnungsmeldung nach Inkrafttreten dieser Richtlinie erfolgt,



3. die Auszahlung der Forderung mit der arztbezogenen Restzahlung fiir das betreffende Quartal
erfolgt,

4. der Beginn der Férderung der Zeitpunkt der Praxisertffnung bzw. der Antragstellung ist,

5. die begonnene Férdermalinahme nach Malfigabe des jeweiligen Forderbescheides fortgefiihrt wird,
auch wenn die Feststellung von bestehender oder in absehbarer Zeit drohender Unterversorgung im
Planungsbereich aufgehoben wird.

§ 5 Forderung bestehender Praxen liber das durchschnittliche Aufgabealter hinaus
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Soweit Vertragsarzte Uber das 65. Lebensjahr hinaus bereit sind, die vertragséarztliche Tatigkeit
auszuuben, kann dies pro Quartal mit max. 1.500 € geférdert werden, wenn mindestens 75 % der
durchschnittlichen Fallzahl der Arztgruppe pro Quartal des gesamten Bundesgebietes (Bezug: KBV-
Abrechnungsstatistik zum Vorjahresquartal) erreicht wird.

Weitere Voraussetzungen und Modalitaten der Forderung sind, dass:

1. ein formloser Antrag des Arztes bzw. des zugelassenen medizinischen Versorgungszentrums bei der
KV Thiringen gestellt wird,

2. die Auszahlung der Forderung mit der arztbezogenen Restzahlung fur das betreffende Quartal
erfolgt,

3. der Beginn der Foérderung der Zeitpunkt der Antragstellung ist.

§ 6 Forderung der facharztlichen Weiterbildung gem. Beschluss der Vertreterversammlung der KV
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Thiiringen vom 02.11.2011 (V 6/6/2011) und vom 09.09.2017 (V 7/5/2017)

Vertragsarzten und medizinischen Versorgungszentren, die Uber einen vollen Versorgungsauftrag
verfligen und die eine Genehmigung der KV Thiiringen zur Beschéftigung einer Arztin/eines Arztes in
der facharztlichen Weiterbildung erhalten haben, kann auf Antrag eine finanzielle Férderung gewahrt
werden. Dabei sind nur Weiterbildungsabschnitte forderfahig, die fir die Weiterbildung zum Facharzt
nach MaRgabe der Weiterbildungsordnung der Landesarztekammer Thiringen benétigt werden.
Forderfahig sind die Antragsteller, die nicht bereits Uber § 75a SGB V in Verbindung mit den regionalen
Festlegungen nach § 3 Abs. 7 der Vereinbarung zur Férderung der Weiterbildung gemaf § 75a SGB V
erfasst sind.

Mit dem Foérderantrag sind Nachweise (ber die Art und Dauer der Weiterbildung der Arztin/des Arztes in
Weiterbildung und bisher abgeleistete Weiterbildungsabschnitte (mit Bestatigung durch die
Landesarztekammer) beizufligen.

Die Férderung kann nur fir Arzte in Weiterbildung erfolgen, bei denen zum Zeitpunkt der Férderung im
Rahmen des ambulanten Weiterbildungsabschnittes keine weiteren Weiterbildungs- bzw. Arbeits-
vertrage mit Dritten bestehen.

Bei ganztagiger Beschaftigung wird die Férderhdhe durch die KV Thiringen auf monatlich 5.400,00 €
festgesetzt. Bei einer Beschaftigung in Teilzeit erfolgt die Forderung anteilig entsprechend des
Beschaftigungsumfanges.

Forderfahig sind nur Weiterbildungsabschnitte, die der Weiterbildungsordnung der Landesarztekammer
Thiringen gentgen (anrechnungsfahig sind mindestens 6 Monate). Die Weiterbildung sollte planmaRig
innerhalb der vorgegebenen Weiterbildungszeit abgeleistet werden.

Die Forderung wird fir den gesamten Zeitraum der Weiterbildung gewahrt.

Der Forderbetrag wird von der KV Thiringen monatlich an den Praxisinhaber (berwiesen. Die
Forderbetrage sind als laufender Arbeitslohn, der von dritter Stelle gezahlt wird, zu betrachten und
unterliegen somit dem Einkommensteuergesetz. Voraussetzung ist, dass die Férderung an die
Arztin/den Arzt in Weiterbildung weitergeleitet wird. Uber die Weiterleitung der Férderung ist ein
Nachweis am Ende der Weiterbildung durch den Praxisinhaber gegentber der KV Thiringen zu fuhren.
Der Praxisinhaber hat ein vorzeitiges Ausscheiden der Arztin/des Arztes in Weiterbildung unverziglich
der KV Thiringen mitzuteilen.



(7) Die Forderung erfolgt mit dem Ziel, dass nach Abschluss der Facharztpriifung die ambulante Tatigkeit in
Thiringen aufgenommen wird, vorrangig in den Gebieten, fir die der Landesausschuss Unterver-
sorgung oder unmittelbar drohende Unterversorgung bzw. zusatzlichen lokalen Versorgungsbedarf
festgestellt hat.

(8) Die Vergabe der Fordermittel erfolgt grundsatzlich nach Sicherstellungsaspekten in Verbindung mit dem
Datum der Antragstellung bis zur Ausschopfung der jahresbezogenen zweckgebundenen Finanzmittel
aus dem Strukturfonds. Vorrang bei der Vergabe der Foérdermittel haben die Vertragsarzte und
medizinische Versorgungszentren, die Arzte in Weiterbildung zum Augenarzt, insbesondere nach § 7
dieser Richtlinie beschaftigen.

§ 7 Sicherstellungskonzept zur Férderung der Weiterbildung zusatzlicher Augenarzte
Konzept Weit-Blick

(1) Die KV Thiringen fordert Personalstellen, die zusatzlich zum Stellenplan der Augenklinik des
Krankenhauses eingerichtet und durch Arzte in Weiterbildung im Fachgebiet Augenheilkunde besetzt
werden. Jahrlich wird die Férderung auf zwei Personalstellen begrenzt und maximal fir 24 Monate fir
die stationare Weiterbildung gewahrt. Voraussetzungen und Modalitdten der Férderung sind:

1. der Nachweis des Krankenhauses, dass es sich um eine zusatzliche Personalstelle handelt und die
im Stellenplan bereits enthaltenen Stellen besetzt sind,

2. dass die Besetzung der Stellen mit Bewerbern erfolgt, die sich verpflichten, nach Abschluss der
Weiterbildung mindestens vier Jahre im Bezirk der KV Thiaringen mit einem vollem
Versorgungsauftrag ambulant ausschlieBlich konservativ tatig zu sein,

3. dass die Weiterbildung Uber 24 Monate durch einen weiterbildungsberechtigten Augenarzt im
Krankenhaus sichergestellt wird,

4. durch das Krankenhaus gewahrleistet wird, dass der Arzt in Weiterbildung fir einen Arbeitstag im
Monat flr die Hospitation bei einem festgelegten ambulanten Mentor freigestellt wird,

5. dass der Arzt in Weiterbildung den Uber die 24 Monate der Weiterbildung im Krankenhaus
hinausgehenden Teil der Weiterbildung im ambulanten Bereich absolviert,

6. dass ein formloser Antrag des Krankenhauses bei der KV Thiringen gestellt wird,
7. Daruber hinaus gelten die weiteren Voraussetzungen gem. § 6 dieser Richtlinie entsprechend.

(2) Die Hohe der Forderung betragt monatlich 5.000,00 € je Personalstelle. Bei einer Beschaftigung in
Teilzeit erfolgt die Forderung anteilig entsprechend des Beschaftigungsumfanges. Das Krankenhaus hat
die Differenz zu den Personalkosten des Arztes in Weiterbildung, die sich aus der Zahlung eines im
Krankenhaus Ublichen Gehaltes ergeben, selbst aufzubringen.

(3) Eine individuelle Betreuung des Arztes in Weiterbildung sowie die Koordination des Weiterbildungs-
ablaufes in einem konkreten Weiterbildungsverbund ist Uber die Koordinierungsstelle sicherzustellen.

(4) Die Forderung der ambulanten augenarztlichen Weiterbildung innerhalb des Konzeptes Weit-Blick
erfolgt im Rahmen des § 8 des Sicherstellungsstatutes der KV Thiringen zur Foérderung der
facharztlichen Weiterbildung gem. Beschluss der Vertreterversammlung der KV Thiringen.

§ 8 Arztescout

Vor dem Hintergrund der Notwendigkeit einer dauerhaften Sicherung der arztlichen Versorgung sind alle
Méglichkeiten zu nutzen, um Arzte fiir Thiiringen zu gewinnen. Dazu wird ein Arztescout als koordinierende
Stelle fir alle Interessenten am Studiendekanat des Universitatsklinikum Jena (UKJ) als zentraler
Ansprechpartner installiert werden, um diese bei allen Anfragen zu betreuen, fur eine arztliche Tatigkeit in
Thiringen zu werben, Fragen zu beantworten und Entwicklungen nachzufragen. Ziel ist es, Arzte und
Medizinstudenten fir eine zukinftige dauerhafte ambulante vertragséarztliche Tatigkeit im Freistaat



Thiringen zu gewinnen. Durch den Arztescout soll die Kontaktaufnahme mit potenziell in Thiringen tatigen
Arzten schon wahrend des Medizinstudiums bzw. verstarkt wahrend der arztlichen Weiterbildung erfolgen.

Einzelheiten werden mit den jeweiligen Partnern Uber einen gesonderten Vertrag zur Einbindung eines
JArztescout* am Studiendekanat des Universitatsklinikum Jena geregelt.

§ 9 Sicherstellungsassistenten/-praxen

Zur Sicherstellung der vertragsérztlichen Versorgung, kann ein Vertragsarzt entsprechend § 32 Abs. 2 Arzte-
ZV einen Sicherstellungsassistenten nach der Genehmigung durch die KV Thiringen beschaftigen. Die
befristete Beschaftigung des Sicherstellungsassistenten kann mit einer monatlichen finanziellen
Unterstltzung in einer H6he von 500 Euro gefdrdert werden, wenn in dem betreffenden Planungsbereich
neben dem Vorliegen der Voraussetzungen nach § 32 Abs. 2 Arzte-ZV zuséatzlich ein Beschluss des
Landesausschusses nach § 100 Abs. 1 und 3 SGB V vorliegt.

§ 10 Ausschreibung von Vertragsarztsitzen

In Gebieten, firr die der Landesausschuss der Arzte und Krankenkassen Unterversorgung, in absehbarer
Zeit drohende Unterversorgung bzw. zusatzlichen lokalen Versorgungsbedarf festgestellt hat, kénnen auf
Kosten der KV Thiringen dringend zu besetzende Vertragsarztsitze ausgeschrieben werden. Die
Regelungen des Abschnittes | § 3 des Sicherstellungsstatutes kénnen entsprechend Anwendung finden.

§ 11 Férderung der Weiterbildung im ambulanten Bereich gemaB Vorstandskonzept

Die Kosten des eHBA fir den Arzt in Weiterbildung werden in Héhe von monatlich 8,50 € fiir die Monate
Ubernommen, in welchen ambulante Weiterbildungsabschnitte absolviert wurden. Fur den Erhalt der
Forderung ist ein Antrag zu stellen und ein Nachweis Uber die erfolgte Beschaffung zu fiihren. Der AiW hat
zu erklaren, dass noch keine andere Forderung durch Dritte (z. B. durch stationare Einrichtungen) erfolgt ist.

lll. Weiterbildungsfonds (Sonderposten fiir WeiterbildungsmaRnahmen)
§ 1 Forderung der Weiterbildung gemaR § 75a SGB V

(1) Vertragsérzten und medizinischen Versorgungszentren, die eine Genehmigung der KV Thiringen zur
Beschaftigung einer Arztin/eines Arztes in Weiterbildung in der Fachrichtung Allgemeinmedizin erhalten
haben, kann auf Antrag eine finanzielle Férderung gewahrt werden. Satz 1 gilt entsprechend fiir weitere
facharztliche Fachgruppen, die jahrlich von der KV Thiringen im Einvernehmen mit den Landesver-
banden der Krankenkassen sowie den Ersatzkassen gem. § 3 Abs. 8 der Vereinbarung zur Férderung
der Weiterbildung gemal § 75a SGB V festgelegt werden. Es konnen nur Facharztgruppen geférdert
werden, fir die die Weiterbildungsordnung der Landesarztekammer Thiringen eine fakultative
Weiterbildungszeit von mindestens 24 Monaten in der ambulanten Versorgung vorsieht. Der
Beschaftigungsumfang des Arztes in Weiterbildung darf den Umfang der Teilnahme an der
vertragsarztlichen Versorgung des Arztes/der Arzte, bei dem die Weiterbildung erfolgen soll, nicht
Ubersteigen. Es gilt die Vereinbarung zur Férderung der Weiterbildung gemaf § 75a SGB V.

(2) Mit dem Foérderantrag sind Nachweise (ber die Art und Dauer der Weiterbildung der Arztin/des Arztes in
Weiterbildung und bisher abgeleistete Weiterbildungsabschnitte (mit Bestatigung durch die
Landesarztekammer) beizufiigen. AuBerdem muss sich die Arztin/der Arzt in Weiterbildung verpflichten,
der KV Thiringen nach Abschluss der Weiterbildung die Teilnahme an der Facharztpriifung innerhalb
einer Frist von zwoIf Monaten nachzuweisen. Die Vergabe der Forderzusagen fir Facharztgruppen
gem. § 3 Abs. 8 der Vereinbarung zur Forderung der Weiterbildung gemaR § 75a SGB V erfolgt
grundsatzlich flir den gesamten Forderzeitraum nach der Reihenfolge der Antragseingdnge bis zur
Ausschopfung des jahresbezogenen Foérderkontingentes. Bei der Vergabe von Foérderzusagen im
Rahmen einer Beschaftigung in Teilzeit soll das Férderkontingent mdéglichst optimal ausgeschopft
werden und bereits laufende Weiterbildungsabschnitte fortgeflihrt werden. In diesen Fallen kann
deshalb von Satz 3 abgewichen werden.

(3) Bei ganztagiger Beschaftigung wird die Foérderhdhe durch die KV Thiringen auf den in der
Vereinbarung zur Férderung der Weiterbildung gemall § 75a SGB V festgelegten Fdérderbetrag
festgesetzt, bei dem eine durchschnittliche Wochenarbeitszeit von 40 Stunden zugrunde liegt. Bei einer
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Beschéftigung in Teilzeit erfolgt die Forderung anteilig entsprechend des Beschéaftigungsumfanges,
soweit der Beschaftigungsumfang durch die Landesarztekammer anerkannt wird und mindestens 12
Wochenstunden umfasst.

Bei Vorliegen der Voraussetzungen gemall § 5 Abs. 6 der Vereinbarung zur Foérderung der
Weiterbildung gemal § 75a SGB V fur den Bereich der hausarztlichen Versorgung zum Zeitpunkt der
Antragstellung wird die Férderhdhe durch die KV Thiringen in unterversorgten Gebieten monatlich um
250,00 € (KV-Anteil) und in drohend unterversorgten Gebieten um monatlich 125,00 € (KV-Anteil) bei
der allgemeinmedizinischen Weiterbildung erhoht. Bei Teilzeitbeschaftigung wird die Forderhdhe
entsprechend angepasst. Der erhdhte Betrag wird flr die gesamte Laufzeit der Weiterbildungs-
malnahme in derselben Praxis gezahlt.

Die Mindestdauer der zu fordernden Weiterbildungsabschnitte der allgemeinmedizinischen Facharzt-
weiterbildung betragt bei ganztagiger Beschaftigung drei Monate und richtet sich nach dem Inhalt der
Weiterbildungsordnung der Landesarztekammer Thiringen. Die Weiterbildung sollte planmaRig
innerhalb von fiinf Jahren abgeleistet werden.

Die maximal zuldssige Férderdauer einer Arztin/eines Arztes in Weiterbildung richtet sich nach den
Mindestweiterbildungszeiten des Gebietes Allgemeinmedizin in der Weiterbildungsordnung der
Landesarztekammer Thuringen.

Die Foérderdauer des Weiterbildungsverhaltnisses betrdgt bei der facharztlichen Weiterbildung
grundsatzlich mindestens 12 zusammenhangende Monate in einer Weiterbildungspraxis und héchstens
den Zeitabschnitt, der gemall Weiterbildungsordnung der Landesarztekammer Tharingen im
ambulanten Bereich anerkennungsfahig ist.

Gemeinsam mit den von den Krankenkassen zu zahlenden Anteilen wird die Férderung von der KV
Tharingen monatlich an den Praxisinhaber Uberwiesen. Der Foérderbetrag ist durch die anstellende
Praxis bzw. das anstellende MVZ auf die im Krankenhaus Ubliche Vergitung gem. § 5 Abs. 4 der
Vereinbarung zur Forderung der Weiterbildung gemald § 75a SGB V anzuheben. Der Forderbetrag
gemaf § 5 Absatze 2, 3 und 5 der Vereinbarung zur Férderung der Weiterbildung gemaf § 75a SGB V
ist ein Zuschuss zum Bruttogehalt des/der Arztes/Arztin in Weiterbildung und muss als Anteil der
Vergutung in voller Héhe an ihn/sie weitergegeben werden. Der Praxisinhaber hat ein vorzeitiges
Ausscheiden der Arztin/des Arztes in Weiterbildung unverziiglich der KV Thiiringen mitzuteilen.

Entfallen die Férdervoraussetzungen nach der Vereinbarung zur Férderung der Weiterbildung geman §
75a SGB V, besteht eine Rickzahlungsverpflichtung der Férdersumme in voller Hohe an die KV
Thiringen.

Vertragsarzte und medizinische Versorgungszentren sind zur Ruckzahlung der Fdérdersumme

verpflichtet, wenn diese miRbrauchlich verwendet wurden, insbesondere wenn

- die Férdersumme nicht in voller Hohe an die Arztin/den Arzt in Weiterbildung als Anteil der Vergiitung
ausgezahlt wird,

- die Weiterbildung nicht im Einklang mit der Weiterbildungsordnung der Landesarztekammer
Thiringen und nicht vereinbarungsgemal erfolgt,

- die Voraussetzungen, unter denen sie erteilt wurde, nicht oder nicht mehr vorliegen.

Die Arztin/der Arzt in Weiterbildung verpflichtet sich, Anderungen des Namens und der Adresse sowie
Anderungen der Arztekammer-Zustandigkeit der KV Thuringen mitzuteilen. Diese Regelung gilt bis zum
Nachweis der Teilnahme an der Facharztpriifung.

(10) Die Foérderung der Weiterbildung in der Allgemeinmedizin und den weiteren Facharztgruppen nach der

Vereinbarung zur Forderung der Weiterbildung gemall § 75a SGB V erfolgt ab 01.07.2016 zu den
Bedingungen der Vereinbarung zur Férderung der Weiterbildung gemaf § 75a SGB V. Dies gilt ebenso
fur bereits laufende Foérderungen.



§ 2 Kompetenzzentrum Weiterbildung Allgemeinmedizin
Das Nahere zu den Aufgaben, Mallnahmen und dem Anforderungsprofil sowie dem Antragsverfahren ist in

der Anlage IV der Vereinbarung zur Férderung der Weiterbildung gem. § 75a SGB V geregelt, auf die
verwiesen wird.

Die geanderte Richtlinie tritt zum 01.03.2024 in Kraft und tritt damit an die Stelle der bisher geltenden
Richtlinie.

ausgefertigt: Weimar, den 28.02.2024

gez. Dr. med. Annette Rommel gez. Dr. med. Thomas Schréter
1. Vorsitzende 2. Vorsitzender
der Kassenarztlichen Vereinigung Thiringen der Kassenarztlichen Vereinigung Thiringen



