Vereinbarung

zur Durchfiihrung und Finanzierung des Funktionstrainings in Niedersachsen
vom 01.01.2022

zwischen
den Rentenversicherungstragern

der Deutschen Rentenversicherung Braunschweig-Hannover
der Deutschen Rentenversicherung Oldenburg-Bremen
und den Krankenversicherungstragern

der AOK Niedersachsen. Die Gesundheitskasse®)
Hildesheimer Stral3e 273, 30159 Hannover
dem BKK Landesverband Mitte
Landesvertretung Niedersachsen
Eintrachtweg 19, 30173 Hannover
der IKK classic Dresden *)
TannenstralRe 4b, 01099 Dresden
zugleich handelnd als Vertreterin der BIG direkt gesund, IKK gesund plus, IKK - Die
Innovationskasse, IKK Studwest
der SVLFG als Landwirtschaftliche Krankenkasse *)
Im Haspelfelde 24, 30173 Hannover
der KNAPPSCHAFT - Regionaldirektion Nord *)
Siemensstralde 7, 30173 Hannover
der « BARMER
Techniker Krankenkasse (TK)
DAK-Gesundheit
Kaufmannische Krankenkasse - KKH
HEK - Hanseatische Krankenkasse
e hkk
gemeinsamer Bevollmachtigter mit Abschlussbefugnis gem. § 212 Abs. 5 S.6 SGB V:

Verband der Ersatzkassen e.V. (vdek),

vertreten durch den Leiter der vdek — Landesvertretung Niedersachsen,
SchillerstralRe 32, 30159 Hannover

-nachfolgende Leistungstrager genannt-

und

der Arbeitsgemeinschaft zur Pravention und Rehabilitation bei orthopadischen und
rheumatischen Erkrankungen in Niedersachsen (im Folgenden LAG Funktionstraining
genannt).

Die Arbeitsgemeinschaft besteht aus:

Rheuma-Liga Niedersachsen e. V.

Niedersachsischen Turner-Bund e. V.

Behinderten-Sportverband Niedersachsen e. V.

Kneipp-Bund - Landesverband Niedersachsen - Bremen. e.V.

Deutsche Vereinigung Morbus Bechterew e. V. -Landesverband Niedersachsen e. V.
Bundesselbsthilfeverband f. Osteoporose e. V. -Landesverband Niedersachsen
Landesverband Pravention, Rehabilitation u. Selbsthilfe f. Osteoporose Niedersachsen e. V.

Im Folgenden Mitglieder der LAG Funktionstraining genannt.

*) in Wahrnehmung der Aufgaben eines Landesverbandes
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Praambel

Funktionstraining wirkt besonders mit den Mitteln der Krankengymnastik und/oder der
Ergotherapie gezielt auf spezielle koérperliche Strukturen (Muskeln, Gelenke usw.) der
Menschen mit Behinderungen oder von Behinderung bedrohten Menschen, die Uber die
notwendige  Mobilitit sowie  physische und  psychische Belastbarkeit  flr
bewegungstherapeutische Ubungen in der Gruppe verfigen, ein. Funktionstraining férdert
umfassend die funktionale Gesundheit von Personen mit rheumatischen und
muskuloskelettalen Erkrankungen und zielt dabei auch auf Gesundheits-, Verhaltens- und
Verhaltniseffekte ab. Es fordert die Krankheitsbewaltigung, Lebensqualitat und
gesellschaftliche Teilhabe, insbesondere die soziale und berufliche Teilhabe und die Hilfe zur
Selbsthilfe. Hilfe zur Selbsthilfe hat zum Ziel, Selbsthilfepotentiale zu aktivieren, die eigene
Verantwortlichkeit des Menschen mit Behinderungen oder von Behinderung bedrohten
Menschen flr seine Gesundheit zu starken sowie ihn zu motivieren und in die Lage zu
versetzen, langfristig selbststandig und eigenverantwortlich Bewegungstraining im Sinne eines
angemessenen Ubungsprogramms durchzufiihren, z.B. durch die weitere Teilnahme an
Bewegungsangeboten auf eigene Kosten.

§1

Gegenstand der Vereinbarung

(1) Die Vereinbarung regelt gemaf § 64 Abs. 1 Nr. 4 SGB IX in Verbindung mit § 43 Abs. 1
SGB V, § 28 SGB VI, § 39 SGB VII, § 10 Abs. 1 ALG sowie Leistungen nach § 11 Abs. 5
und § 12 Abs. 1 BVG, die Durchfihrung und Finanzierung des Funktionstrainings auf der
Grundlage der ,Rahmenvereinbarung Uber den Rehabilitationssport und das
Funktionstraining vom 01. Januar 2022“ i. d. jeweils glltigen Fassung (im Folgenden
Rahmenvereinbarung). Die Rahmenvereinbarung findet Anwendung und wird durch diese
Vereinbarung konkretisiert.

(2) Durch das Funktionstraining wird das Ziel verfolgt, Menschen mit Behinderungen und von
Behinderung bedrohte Menschen in ihrer gleichberechtigten Teilhabe am Leben in der
Gesellschaft zu fordern und ihre Teilhabe am Arbeitsleben mdglichst auf Dauer zu sichern.

(3) Die Vereinbarung regelt die Durchfiihrung und Férderung des Funktionstrainings in den
von den einzelnen Mitgliedern der LAG Funktionstraining anerkannten Gruppen.

(4) Die Vereinbarung gilt fur Versicherte der Renten- und Krankenversicherungstrager bzw.
deren Mitgliedskassen (im Folgenden Leistungstrager) mit einer arztlichen Verordnung fur
Funktionstraining.

(5) Diese Vereinbarung geht vom Grundsatz der vertrauensvollen Zusammenarbeit zwischen
den Leistungserbringern bzw. deren Verbanden und den Leistungstragern aus.

§2

Aufgaben der Vereinbarungspartner

(1) Die LAG Funktionstraining gewahrleistet, dass die Leistungserbringer das
Funktionstraining nach den Grundsatzen der Rahmenvereinbarung (vgl. § 1 Abs. 1)
ordnungsgemal durchfiihren. Sie halt bedarfsgerecht qualifizierte Angebote vor. Das
Funktionstraining ist ausschliellich durch die Vereine / Untergliederungen /
Arbeitsgemeinschaften (Leistungserbringer) zu erbringen.

(2) Die an dieser Vereinbarung beteiligten Renten- und Krankenversicherungstrager
verguten die Teilnahme ihrer Versicherten am Funktionstraining bei anerkannten
Leistungserbringern als erganzende Leistung zur Rehabilitation gemaf § 64 Abs. 1 Nr. 4
SGB IX in Verbindung mit § 43 Abs. 1 SGB V bzw. § 28 SGB VI.
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)

(4)

(1)

(2)

©)

(4)

®)

Die an dieser Vereinbarung beteiligten Renten- und Krankenversicherungstrager sowie
die LAG Funktionstraining haben das gemeinsame Interesse, dass die Versicherten nach
Ende der Leistungen durch die Renten- und Krankenversicherungstrager an
weiterfihrenden Bewegungsprogrammen eigenverantwortlich teilnehmen. Die LAG
Funktionstraining wird deshalb im Rahmen ihrer MAglichkeiten darauf hinwirken, dass die
ortlichen Leistungserbringer den Versicherten entsprechende Bewegungsprogramme
anbieten bzw. die Versicherten in den bestehenden Gruppen auf eigene Kosten weiterhin
teilnehmen kénnen.

Die Leistungstrager empfehlen eine Mitgliedschaft ihrer Versicherten beim
Leistungserbringer auf freiwilliger Basis, um die eigenverantwortliche Durchflihrung des
Bewegungstrainings zu férdern und nachhaltig zu sichern. Die Mitgliedschaft ist jedoch
keine Voraussetzung fur eine Teilnahme am Funktionstraining.

§3

Funktionstrainingsgruppen

Die Mitglieder der LAG Funktionstraining verpflichten sich, die Funktionstrainingsgruppen
der ihnen angeschlossenen Vereine / Untergliederungen / Arbeitsgemeinschaften
(Leistungserbringer) zu prifen und den Gruppen bei Erflllung aller Voraussetzungen
gemall der Rahmenvereinbarung die Anerkennung auszusprechen. Die Anerkennung
erlischt automatisch, sobald die Voraussetzungen fir die Durchfiihrung von
Funktionstraining nicht mehr vorliegen. Funktionstraining darf durch den
Leistungserbringer nicht mehr erbracht werden, sobald die Anerkennung nicht mehr oder
noch nicht vorliegt. Es kdnnen nur Leistungen abgerechnet werden, die bis zum Erléschen
der Anerkennung durchgefuhrt worden sind.

Die Anerkennung erfolgt nach einheitlichen Kriterien (vgl. Anlage 1 der
Rahmenvereinbarung). Die Uberpriifung der Strukturdaten erfolgt durch die
anerkennenden Stellen, mindestens alle zwei Jahre und ist zu dokumentieren. Die
Delegation von Anerkennungen, insbesondere auf Gruppen in anderen Orten, ist
ausgeschlossen.

Zusatzlich ist fUr jede anzuerkennende Funktionstrainingsgruppe der in Anlage 4
beigefligte Antragsvordruck durch die Mitglieder der LAG Funktionstraining einzuholen. Im
Einzelfall sind die Leistungstrager befugt, die ordnungsgemalfe Durchfiihrung des
Funktionstrainings wahrend der Ubungsveranstaltungen zu priifen. Die fir die
Anerkennung relevanten Unterlagen kdénnen von den Leistungstragern jederzeit
eingesehen werden. Dabei sind von jeder Funktionstrainingsgruppe mindestens die
Daten gemaf der Anlage zur Rahmenvereinbarung fir die Anerkennung den Mitgliedern
der Arbeitsgemeinschaft zu Ubermitteln. Der Leistungserbringer ist verpflichtet, bei
Anderung der vorgenannten Daten sein Mitglied in der LAG Funktionstraining umgehend
schriftlich zu informieren.

Die fortlaufende  Uberprifung der ordnungsgemaRen  Durchfiihrung des
Funktionstrainings erfolgt durch die einzelnen Mitglieder der LAG Funktionstraining. Die
Ziffer 18.1 der Rahmenvereinbarung ist zu beachten. Die Anerkennungsvoraussetzungen
(personell, raumlich, sachlich) missen nach jeder Veranderung, die die Gruppe betrifft,
neu Uberprift werden (mindestens die Anderungen). Finden keine Veranderungen statt,
ist spatestens nach einem Zeitraum von zwei Jahren eine Uberprifung der
Anerkennungsvoraussetzungen durchzufthren.

Die Mitglieder der LAG Funktionstraining stellen den Landesorganisationen der an dieser
Vereinbarung beteiligten Renten- und Krankenversicherungstragern eine Excel-Tabelle
der anerkannten Leistungserbringer gemaf des anliegenden Musters (Anlage 3) zur
Verfigung. Die anerkannten Funktionstrainingsgruppen sind den Leistungstragern
regelmaRig, mindestens quartalsweise, gemaR der Ubersicht (Anlage 1) digital zu melden
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Im Gegenzug sichern die Leistungstrager eine zeitnahe Ubermittlung der Daten an ihre
Servicestellen / Untergliederungen / Mitgliedkassen zu.

(6) Neben den in Punkt 13 der Rahmenvereinbarung genannten Therapeuten, kann die
Leitung des Funktionstrainings auch von folgenden Personenkreisen entsprechend 13.1
und 13.2 der Rahmenvereinbarung Gbernommen werden:

Physiotherapeuten/-innen

Ergotherapeuten/-innen

Masseure u. medizinische Bademeister/-innen

Sportwissenschaftler/-innen (Diplom, Magister, Bachelor, Master), Fachrichtung

Pravention & Rehabilitation

Sportlehrer/-innen (Staatsexamen, Diplom, Magister, Bachelor, Master)

= Sport- und Gymnastiklehrer/-innen

= Arzte / Arztinnen mit der Zusatzbezeichnung Sportmedizin und/ oder
Rehabilitationsmedizin

= Ubungsleiter/-innen B - Sport in der Rehabilitation Bereich Orthopadie

Diese Aufzahlung wird bei Bekanntgabe der ,Qualifikationsanforderungen
Ubungsleiter/Funktionstraining” durch die BAR ersetzt.

Die unter Ziffer 13.1 und 13.2 /(oben) aufgefuhrten Leitungen des Funktionstrainings haben
die Teilnahme an einer von den Rehabilitationstragern anerkannten Fort-/Zusatzausbildung
fur das Funktionstraining nachzuweisen. Die bestehenden Aus-/Fortbildungsstrukturen der
Mitglieder der LAG Funktionstraining sollen fir die Qualifizierung genutzt werden.

(7) Funktionstraining kann, mit Einverstéandnis der Teilnehmenden, auf geeigneten Flachen im
Freien durchgeflihrt werden.

(8) Das gemeinsame Durchfiihren von Funktionstraining und Rehabilitationssport in einer
Ubungsgruppe ist ausgeschlossen.

§4

GruppengroBen/ Dauer der Ubungsveranstaltung

(1) Beim  Funktionstraining  betragt die maximale  Teilnehmendenzahl einer
Ubungsveranstaltung grundsétzlich 15 Teilnehmende je Therapeut/-in/Ubungsleiter/-in.
Abweichungen von den maximalen Gruppengroflen hat der Leistungserbringer dem
Leistungstrager unverziglich mitzuteilen und zu begriinden.

(2) Die Dauer der Ubungsveranstaltung soll grundsatzlich mindestens 30 Minuten bei
Trockengymnastik bzw. grundsatzlich mindestens 20 Minuten bei Wassergymnastik
betragen. Bei diesen Zeitangaben handelt es sich um eine Mindestdauer und nicht um eine
Regeldauer. Langere Einheiten sind, in Abhangigkeit von den Erfolgsaussichten/ dem
Therapiekonzept, méglich und auch medizinisch sinnvoll.

§5

Leistungsumfang

(1) Der Leistungsumfang des Funktionstrainings betragt in der Regel bei der gesetzlichen
Rentenversicherung 6 Monate und bei der gesetzlichen Krankenversicherung 12 Monate.

(2) Bei schwerer Beeintrachtigung der Beweglichkeit/ Mobilitdt durch chronisch bzw.
chronisch progredient verlaufende entzundlich rheumatische Erkrankungen (rheumatoide
Arthritis, Morbus Bechterew, Psoriasis-Arthritis), schwere Polyarthrosen, Kollagenosen,
Fibromyalgie-Syndrome und Osteoporose betragt der Leistungsumfang in der Regel bei
der gesetzlichen Rentenversicherung 12 Monate und bei der gesetzlichen
Krankenversicherung 24 Monate.
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(3) Eine langere Leistungsdauer zu Lasten der gesetzlichen Krankenversicherung beim
Funktionstraining ist nur mdglich, wenn die langfristige Durchfihrung des
Ubungsprogramms in  Eigenverantwortung wegen geistiger oder psychischer
Krankheiten/ Behinderungen, die selbst gesteuerte Aktivitdten zur Durchfuhrung des
Ubungsprogramms nicht erméglichen, nicht oder noch nicht gegeben ist. In diesen Fallen
erfolgen in der Regel die Erst- bzw. ggf. weitere notwendige Folgeverordnung(en) beim
Funktionstraining fur 24 Monate.

(4) Die Leistungszustandigkeit gemaR Ziffer 1.2 der Rahmenvereinbarung ist zu beachten.

(5) Der Leistungsumfang im Einzelfall ergibt sich aus der jeweiligen Leistungszusage/
Kosteniibernahmeerklarung des Leistungstréagers. Die Anzahl der Ubungs-
veranstaltungen betragt bis zu zwei, mit besonderer Begriindung hdchstens drei
Ubungsveranstaltungen je Woche. Trocken- und Wassergymnastik kénnen sich
erganzen; sofern beide Formen medizinisch erforderlich sind, sollen sie an jeweils
verschiedenen Wochentagen stattfinden. Soziale Indikationen (z.B. keine Busverbindung,
oder kein Auto zur Verfugung) sind keine ausreichende Begrindung fur die Durchflihrung
von Trocken- und Wassergymnastik im direkten =zeitlichen Zusammenhang.
Doppelstunden  jeglicher = Kombinationen  von Funktionstrainingsarten  sind
ausgeschlossen.

(6) Der Krankenversicherungstrager kann Uber eine Verlangerung des Zeitraums im
Einzelfall entscheiden, wenn eine Unterbrechung von mehr als drei Monaten aufgrund
einer Erkrankung aus medizinischen Grunden notwendig ist.

(7) Bei dreimaliger, nichtbegriindeter Unterbrechung des Funktionstrainings ist der
Leistungserbringer berechtigt, das Funktionstraining abzubrechen und die bis dahin
durchgeflhrten Leistungen abzurechnen (siehe auch Anlage 2 der Rahmenvereinbarung
zur regelmafigen Teilnahme). Bei Abbruch des Funktionstrainings muss ein gesonderter
Hinweis an den jeweiligen Leistungstrager erfolgen, dass das Funktionstraining durch den
Leistungserbringer beendet wurde. Die voriibergehende Schlieung von Ubungsstatten (z.
B. Sporthallen, Bader) fuhrt weder zu einer vorzeitigen Beendigung noch zu einer
Verlangerung der Verordnungsdauer. Abweichende Regelungen kénnen im Einzelfall vom
zustandigen Leistungstrager bewilligt werden.

(8) Leistungserbringer sind nicht berechtigt, Versicherte vom Funktionstraining abzuweisen,
wenn diese keine Mitgliedschaft eingehen oder keine Zusatzleistungen zahlen wollen. Die
freiwillige Inanspruchnahme von kostenpflichtigen Zusatzleistungen der
Leistungserbringer ist zuldssig. Die Forderung von Zuzahlungen aufgrund der
Inanspruchnahme von Zusatzleistungen muss aber gerechtfertigt und gegeniber den
Leistungstragern belegbar sein. Sie kann nur auf Leistungen erhoben werden, die Gber die
Leistungen des medizinisch verordneten Funktionstrainings hinausgehen. Die Betroffenen
mussen explizit darauf hingewiesen werden, dass es sich um Leistungen handelt, die auf
freiwilliger Basis in Anspruch genommen werden und fur deren Finanzierung die
Leistungstrager im Rahmen des Funktionstrainings nicht aufkommen durfen.

(9) Vom Funktionstraining ausgeschlossen sind MaBnahmen, die Ubungen an technischen
Geraten (z. B. Ergometer, Sequenztrainingsgerate, Gerate mit Seilzugtechnik, Arm-
/Beinpresse, Laufband, Rudergerat, Crosstrainer) [...] beinhalten (siehe Anlage 4 der
Rahmenvereinbarung).
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§6

Verordnung

(1) Funktionstraining zu Lasten der Krankenversicherungstrager wird durch den
behandelnden Vertragsarzt / die behandelnde Vertragsarztin auf den hierfur verbindlich
vorgeschriebenen Verordnungsvordrucken verordnet. Ziffer 14 der Rahmenvereinbarung
ist zu beachten.

(2) Funktionstraining zu Lasten der Rentenversicherungstrager wird durch den Arzt / die Arztin
der Rehabilitationsstatte auf den jeweiligen Verordnungsvordrucken des Renten-
versicherungstragers verordnet.

(3) Andere bzw. abweichende Verordnungsvordrucke werden nicht anerkannt.

(4) Eine Genehmigung ist nur moglich, wenn das Funktionstraining bei einem anerkannten
Leistungserbringer, der in dem Gesamtverzeichnis nach § 3 Abs. 6 aufgefihrt ist,
durchgeflhrt wird.

(5) Die Notwendigkeit von Funktionstraining kann erneut nach ambulanten oder stationaren
Leistungen zur medizinischen Rehabilitation bestehen. Das Funktionstraining muss
innerhalb von drei Monaten nach dem Ende der RehabilitationsmalRnahme begonnen
werden. Bei Leistungszustandigkeit der Krankenkassen gilt Absatz 1 analog.

(6) Bei einer neu auftretenden Erkrankung besteht grundsatzlich ein erneuter
Leistungsanspruch. Es ist im Einzelfall Uber einen neuen Leistungsanspruch zu
entscheiden.

(7) Sofern sowohl Trocken- als auch Wassergymnastik verordnet wurde und eine ,1 bzw.
einmal wochentlich bei der Anzahl der Ubungseinheiten eingetragen wurde, bedeutet das,
dass dies flr jede Therapieform gilt. Sofern beide Therapieformen verordnet und bei der
Anzahl eine ,2“ bzw. zweimal wochentlich eingetragen wurde, bedeutet dies jedoch nicht,
dass viermal wochentlich teilgenommen werden kann.

(8) Sollte nicht innerhalb von drei Monaten nach Genehmigung durch den Leistungstrager mit
der MalRnahme begonnen werden, verliert die arztliche Verordnung ihre Gultigkeit. In der
gesetzlichen Rentenversicherung gilt als Datum der Genehmigung der Tag der
Beendigung der ambulanten/stationaren Leistung zur medizinischen Rehabilitation.

(9) Der Teilnahmenachweis hat durch Unterschrift der Teilnehmenden fiir jede Ubungs-
veranstaltung zu erfolgen. Es sind daflr ausschlieBlich die in der Anlage 2a
(Krankenversicherung) und 2b  (Rentenversicherung) angefuhrten  aktuellen
Teilnahmebestatigungen zu verwenden. Vordatierungen und Globalbestatigungen sind
ausgeschlossen.

§7
Priifung und Genehmigung der Verordnung
in der Krankenversicherung

(1) Die arztliche Verordnung ist durch den Versicherten dem leistungspflichtigen
Krankenversicherungstrager vor Beginn des Funktionstrainings zur Genehmigung
vorzulegen.

(2) Die Krankenkassen sind berechtigt, den Medizinischen Dienst der Krankenversicherung

(MDK) geméaR § 275 SGB V zur Uberprifung der medizinischen Notwendigkeit
einzuschalten.
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(3) Die Leistungspflicht des Leistungstragers beginnt erst, wenn der Funktionstrainings-
gruppe die Leistungszusage/ Kostenubernahmeerklarung des Leistungstragers vorliegt.
Aus diesem Grund ist die Funktionstrainingsgruppe nicht berechtigt, arztliche
Verordnungen anzunehmen oder auszufihren, die noch nicht von dem zustandigen
Leistungstrager genehmigt sind.

(4) In medizinisch begrindeten Ausnahmefallen ist ein Wechsel der Leistungsart
(Rehabilitationssport nach Funktionstraining oder umgekehrt) méglich. Der organisierte
Wechsel mit dem Ziel des Leistungs-Hoppings ist nicht zuldssig. Anerkannte Gruppen fur
Rehabilitationssport bzw. Funktionstraining dirfen im  Ubrigen ausschlieRlich
Verordnungen annehmen, fur die sie auch anerkannt sind (Rehabilitationssport oder
Funktionstraining).

§8

Leistungsvergiitung

(1) Die Vergltung der vertraglichen Leistungen erfolgt nach der Anlage 1 in der jeweils
geltenden Fassung. Mit der vereinbarten Vergutung sind alle entstehenden Kosten
abgegolten. Eine Vorauszahlung von den Versicherten darf nicht gefordert werden.

(2) Die fur das Funktionstraining notwendigen Sportgerate sind von der
Funktionstrainingsgruppe zu stellen; die Kosten ihrer Anschaffung oder Benutzung sind
durch die fir die Ubungsveranstaltung zu zahlende Vergutung abgegolten.

(3) Die Mitgliedschaft in den der LAG Funktionstraining angeschlossenen Vereinen /
Untergliederungen / Arbeitsgemeinschaften (Leistungserbringer) ist nicht Voraussetzung
fur eine Teilnahme am Funktionstraining und kann auch nicht gefordert werden. Nach § 31
SGB | ist es nicht zulassig, neben der Vergltung des Leistungstragers fur die Teilnahme
am Funktionstraining Zuzahlungen, Eigenbeteiligungen etc. oder Vorauszahlungen von
den Teilnehmenden zu fordern. Nach § 32 SGB | ist es unzulassig, davon abweichende
Vereinbarungen zu treffen. Die freiwillige Inanspruchnahme von kostenpflichtigen
Zusatzleistungen der Leistungserbringer ist zuldssig. Mitgliedsbeitrage bei freiwilliger
Mitgliedschaft sind moglich.

§9

Verwendung des Institutionskennzeichens

(1) Jeder Abrechnungsberechtigte im Rahmen dieser Vereinbarung verfigt gemal § 293
SGB V Uber ein Institutions-Kennzeichen (IK), das er bei der Abrechnung mit den
Krankenversicherungstragern verwendet.

(2) Das IK ist bei der Sammel- und Verteilungsstelle IK der Arbeitsgemeinschaft
Institutionskennzeichen (SVI), Alte HeerstraRe 111, 53757 St. Augustin, zu beantragen.
Anderungen der unter dem IK gespeicherten Daten sind ausschlieRlich der SVI
unverzuglich mitzuteilen. Diesbezugliche Mitteilungen an die Krankenversicherungs-
trager oder ihre mit der Abrechnungsprifung beauftragten Dienstleister kdnnen nicht
berlcksichtigt werden.

(3) Abrechnungen mit den Leistungstragern erfolgen ausschlieRlich unter diesem IK, das in
jeder Abrechnung und im Schriftwechsel mit den Kranken- und Rentenversicherungs-
tragern anzugeben ist. Abrechnungen ohne IK oder mit fehlerhaftem IK werden
abgewiesen. Gleiches gilt fur Abrechnungen mit einem unbekanntem IK. Die bei der SVI
gespeicherten Daten, einschlieBlich der Bankverbindung, sind verbindlich fir die
Abrechnung durch die Leistungstrager.
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(1)

(2)

3)

(4)

(®)

(6)

(7)

§ 10a
Abrechnungsregelung Krankenversicherung

Fir die Abrechnung gelten die Richtlinien des Spitzenverbandes Bund der
Krankenkassen dber Form und Inhalt des Abrechnungsverfahrens mit sonstigen
Leistungserbringern nach § 302 Abs. 2 SGB V (im Folgenden Richtlinien' genannt) in der
jeweils aktuellen Fassung. Abrechnungen, die dem nicht entsprechen, werden von den
Krankenversicherungstragern abgewiesen, es sei denn, der jeweilige Kostentrager
beteiligt sich noch nicht am elektronischen Datenaustausch. Hier sind weiter
Papierrechnungen erforderlich.

Die Abrechnung hat folgende Bestandteile:
a.  Abrechnungsdaten mit Angabe der Positionsnummern (Anlage 2b),
b.  Urbelege (Verordnungsblatter, Teilnahmebestatigungen einschliel3lich der
vollstandigen Angaben im Abrechnungsteil, jeweils im Original),
C. ggf. Leistungszusagen der Krankenversicherungstrager im Original,
d. Gesamtaufstellung der Abrechnung (Gesamtrechnung, ggf. Sammelrechnung),
e. Begleitzettel fur Urbelege

Nach § 302 Abs. 1 SGBV sind die Funktionstrainingsgruppen verpflichtet, den
Krankenversicherungstragern  die  Abrechnungen im  Wege  elektronischer
Datentbertragung oder maschinell verwertbar auf Datentragern zu tbermitteln. Werden
die Abrechnungen nicht im Wege elektronischer DatenlUbertragung oder maschinell
verwertbarer Datentrager Ubermittelt, haben die Krankenversicherungstrager gem. § 303
Abs. 3 SGB V die Daten nach zu erfassen.

Die durch die Nacherfassung entstehenden Kosten stellen die Krankenversicherungs-
trager den betroffenen Leistungserbringer durch eine pauschale Rechnungskiirzung in
Hohe von bis zu 5 v. H. des Rechnungsbetrages in Rechnung, falls die
Leistungserbringer die Grinde flr die nicht maschinell verwertbare Datenubermittlung zu
vertreten hat.

Jeder anerkannte Leistungserbringer ist verpflichtet, sich vor der erstmaligen
Datenlieferung nach Absatz 3 bei der vom jeweiligen Krankenversicherungstrager
benannten Stelle zum elektronischen Abrechnungsverfahren anzumelden. Die
Anmeldung entfallt, sofern der Leistungserbringer eine Abrechnungsstelle (Absatz 13) mit
der Erstellung der Abrechnung beauftragt hat.

Die maschinell verwertbaren Daten sind an die von den Krankenversicherungstragern
benannten Stellen innerhalb von zwdlf Monaten nach Abschluss der verordneten
Leistung zu liefern. Die gesetzliche Verjahrung bleibt davon unberihrt.

Es werden nur syntaktisch einwandfreie Daten gemafly den Richtlinien (Technische
Anlage zu den Richtlinien Uber Form und Inhalt des Abrechnungsverfahrens nach § 302
SGB V) angenommen. Fehlerhafte Datenlieferungen werden an den Absender mit einem
entsprechenden Fehlerhinweis zurlckgesendet. Elektronische Abrechnungen auf
anderen als nach den Richtlinien  definieten  Wegen  durfen  die
Krankenversicherungstrager zurtickweisen.

Die rechnungsbegriindenden Unterlagen nach § 2 Abs. 1 Buchstaben b) (Urbelege) und
d) (Leistungszusagen) der Richtlinien sind jeweils zeitgleich mit der Rechnungslegung
(Ubermittlung der elektronischen Abrechnungsdaten nach § 2 Abs. 1 Buchstaben a) und
e) der Richtlinien) einmal im Monat an die von den Krankenversicherungstragern
benannten Stellen zu liefern. Die Unterlagen sind im Original in der in den Richtlinien
beschriebenen Sortierreihenfolge zu tGbermitteln.

1 http://www.gkv-datenaustausch.de/leistungserbringer/sonstige_leistungserbringer/sonstige_leistungserbringer.jsp
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(8)

(9)

(10)

Den rechnungsbegrindenden Unterlagen ist bei maschineller Abrechnung ein
Begleitzettel gem. § 2 Abs. 1 Buchstabe f) der Richtlinien beizuflgen.

Der Leistungserbringer tragt die folgenden Angaben auf der Teilnahmebestatigung auf:

- Endabrechnung oder Nummer der Zwischenabrechnung mit Angabe des Datums
der letzten Zwischenabrechnung und der bislang abgerechneten Einheiten,

- B-stellige Abrechnungspositionsnummer,

- Anzahl der Ubungsveranstaltungen,

- vereinbarter Vergltungssatz,

- Gesamtbetrag,

- Institutionskennzeichen des Leistungserbringers,

- Rechnungs- und/oder Belegnummer.

Die Abrechnung erfolgt grundsatzlich nach Erfillung des jeweiligen Leistungsumfangs (§
5). Die Leistungserbringer konnen verlangen, dass jeweils nach sechs Monaten eine
Zwischenabrechnung durchgefihrt wird. Der ersten Zwischenabrechnung sind die
Verordnung, die Leistungszusage des Kostentragers und die Teilnahmebestatigung

beizuflgen, bei weiteren Zwischenabrechnungen Fotokopien dieser
rechnungsbegrindenden Unterlagen.
In der Abrechnung ist der festgelegte siebenstellige Schlissel

.Leistungserbringergruppenschlissel“ anzugeben (Anlage 1, § 3). Unter diesem Schlissel
durfen ausschliefllich die von der Vergutungsvereinbarung (Anlage 1) umfassten
Leistungen abgerechnet werden.

Bei der Abrechnung sind ausschlieRlich die in der jeweils geltenden Fassung der
Vergltungsvereinbarung aufgeflihrten sechsstelligen Abrechnungspositionsnummern zu
verwenden.

Bei Differenzen bzw. begrindeten Beanstandungen der Abrechnung kann der
Kostentrager dem Leistungserbringer die eingereichten Unterlagen oder die Datensatze
unbezahlt zur Prifung bzw. Korrektur zuriickgeben. Eine Abweisung der Gesamt-
abrechnung ist nur bei folgenden Fehlern moglich:

Fehler in Datei und Dateistruktur (Technische Anlage 1 der Richtlinien),

Fehler in der Syntax (Technische Anlage 1),

Fehler bei Datenelementinhalten (Technische Anlage 1),

Nichtbeachtung der Regelungen zur Kennzeichnung und Sortierung der Urbelege,
nicht ordnungsgemale oder fehlerhafte Angaben auf den Urbelegen,
Nichtbeachtung der inhaltlichen Mindestanforderungen an den Begleitzettel fir
Urbelege (Anlage 4 der Richtlinien nach § 302 SGB V).

~Po0oTw

Die rechnerischen und sonstigen Unrichtigkeiten kdnnen beiderseits innerhalb von
einem Jahr nach Eingang der Rechnung geltend gemacht werden. Rickforderungen
kénnen - auch ohne Einverstandnis der Leistungserbringer - mit der nachsten
Abrechnung verrechnet werden und sind ab der Prifstufe IV der Technischen Anlage 1
(Prafung im Fachverfahren des einzelnen Kostentragers) von dem Kostentrager zu
begriinden. Spatere Rlckforderungen koénnen nur mit dem Einverstandnis der
Leistungserbringer verrechnet werden, es sei denn, es liegt eine unerlaubte Handlung der
Leistungserbringer vor. Falligkeit tritt in diesen Fallen nicht ein und eine Verzinsung kann
nicht erfolgen.

Widerspricht der Leistungserbringer oder eine Abrechnungsstelle einer Beanstandung
unter Angaben von Grunden nicht innerhalb von sechs Monaten, so gilt diese als
anerkannt.
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(11)

(12)

(13)

(14)

(19)

(1)

Die Bezahlung der Rechnungen bei elektronischer Datenubermittiung bzw. bei
Ubermittlung auf maschinell verwertbaren Datentragern erfolgt innerhalb von 21 Tagen
nach Eingang der vollstdndigen Abrechnungsunterlagen (elektronische Abrechnungs-
daten und rechnungsbegrindende Unterlagen) bei den von den
Krankenversicherungstragern benannten Stellen. Bei Zahlung durch Uberweisung gilt die
Frist als gewahrt, wenn der Auftrag innerhalb dieser Zeit dem Geldinstitut erteilt wurde.

Erfolgt keine maschinell verwertbare Datenlbermittiung nach Absatz 3, betragt die
Zahlungsfrist 21 Tage nach Eingang der vollstandigen Abrechnungsunterlagen
(Papierabrechnung und rechnungsbegriindende Unterlagen) bei den von den
Krankenversicherungstragern benannten Stellen.

Ubertragt ein Leistungserbringer die Abrechnung einer Abrechnungsstelle, so hat der
Leistungserbringer Uber den Vereinbarungspartner die Krankenversicherungstrager
unter Angabe des Institutionskennzeichens, unter dem die Abrechnungsstelle die
Rechnungslegung vornimmt, zu informieren (Anlage 5a). Dies erfolgt im Zusammenhang
mit der Lieferung der Listen der anerkannten Funktionstrainingsgruppen (§ 3 Abs. 6). Den
Krankenversicherungstragern ist das Ende des Auftragsverhaltnisses gesondert
schriftlich mitzuteilen.

Die Abrechnungsstelle ist verpflichtet, sich gemall Absatz 5 zum elektronischen
Abrechnungsverfahren anzumelden. Abrechnungsstellen liefern die Abrechnung
ausschlieB3lich im Wege der maschinell verwertbaren Dateniubermittlung nach Absatz 3.
Vorausgesetzt der jeweilige Kostentrager beteiligt sich am elektronischen
Datenaustausch, ansonsten sind Papierrechnungen erforderlich.

Der Leistungserbringer ist fur die Einhaltung der gesetzlichen und vertraglichen
Regelungen durch die Abrechnungsstelle verantwortlich.

Sofern die Rechnungslegung einer Abrechnungsstelle gemal Absatz 13 Ubertragen
werden soll, ist der Auftragnehmer unter besonderer Berlicksichtigung der von ihm
getroffenen technischen und organisatorischen MalRnahmen zur Sicherstellung der
Maligaben dieses Vertrages und des § 6 Abs. 1 BDSG durch die Funktionstrainingsgruppe
auszuwahlen. Die getroffene Vereinbarung uber Datenschutz und
Datensicherung beim Auftragnehmer (Abrechnungsstelle) ist dem Vereinbarungspartner
zur Abrechnung vorzulegen.

Hat der Leistungserbringer der Abrechnungsstelle eine Inkasso-Vollmacht erteilt, erfolgt
die Zahlung an die Abrechnungsstelle fur die Krankenversicherungstrager mit schuld-
befreiender Wirkung. Wird der Abrechnungsstelle die Inkasso-Vollmacht entzogen, ist dies
den Krankenversicherungstragern durch Einschreiben-Ruckschein, Fax oder per Email
zur Kenntnis zu bringen. Die Schuld befreiende Wirkung der Zahlung des
Kostentragers an die Abrechnungsstelle entfallt drei Arbeitstage nach Eingang der
Mitteilung Uber den Entzug der Inkasso-Vollmacht.

§ 10b
Abrechnung mit den Rentenversicherungstragern

Die Leistungserbringer rechnen die  Vergutungen direkt mit dem
Rentenversicherungstrager ab. Die Abrechnung hat folgende Bestandteile:

Rechnungs-/Belegnummer, IK

arztliche Verordnung

Teilnahmebestatigung des Versicherten (vgl. Anlage 2b)

Gesamtaufstellung der Abrechnung (Gesamtrechnung, ggf. Sammelrechnung).
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(2)

3)

(4)

®)

(6)

(7)

(1)

(2)

Bei maschineller Abrechnung ist den rechnungsbegrindenden Unterlagen ein
Begleitzettel beizufugen.

Eine Sammelabrechnung ist moglich. Sie hat neben dem IK zusatzlich folgende
Angaben zu enthalten:

Bezeichnung des Rentenversicherungstragers und der zustandigen Geschaftsstelle,
die Namen der Versicherten,

Angabe der jeweiligen Versicherungsnummer,

Daten der Tage, an denen die/der Versicherte am Funktionstraining teilgenommen hat,
Teilnahmebestatigungen der Versicherten.

Bei Differenzen bzw. begrindeten Beanstandungen der Abrechnung kann der
Rentenversicherungstrager dem Leistungserbringer den beanstandeten Teil der
eingereichten Unterlagen unbezahlt zur Prifung bzw. Korrektur zurlickgeben. Die
Begrindung fur Kurzungen muss schriftlich mitgeteilt werden.

Sofern innerhalb eines Rentenversicherungstragers unterschiedliche Stellen fir die
Antragsbearbeitung und Abrechnung zustandig sind, informieren diese die Leistungs-
erbringer Uber die Anschriften ihrer Abrechnungsstellen.

Die Abrechnung von Leistungen, die flir die Deutsche Rentenversicherung erbracht
wurden, erfolgen unmittelbar mit dem zustandigen Rentenversicherungstrager. Eine
Inanspruchnahme von externen, privatrechtlich organisierten Abrechnungsunternehmen
von Seiten des Leistungserbringers kann nur bei Erfillung der besonderen
datenschutzrechtlichen Voraussetzungen (§ 11 Abs. 2) erfolgen. Die Regelung des § 302
SGB V, auf die die Rahmenvereinbarung verweist, beschreibt allein das maschinelle
Abrechnungsverfahren zwischen Leistungserbringern und Krankenkassen und ist im
Bereich der  gesetzlichen Rentenversicherung nicht anwendbar.

Bei einem Bewilligungszeitraum von 12 Monaten kann eine Zwischenabrechnung nach 6
Monaten erfolgen. Der ersten Zwischenabrechnung ist das Original der Verordnung sowie
des Teilnahmenachweises beizulegen. Der Endabrechnung sind Kopien der Verordnung
und die Originale der Teilnahmenachweise beizulegen.

Als Zahlungsziel werden 21 Tage nach Eingang der vollstdndigen Abrechnungsunterlagen
bei den von den Rentenversicherungstragern benannten Stellen vereinbart. Bei Zahlung
durch Uberweisung gilt die Frist als gewahrt, wenn der Auftrag innerhalb dieser Zeit dem
Geldinstitut erteilt wurde. Ist der Zahltag kein Werktag, so verschiebt er sich auf den
nachfolgenden Werktag.

§ 11

Datenschutz

Die Leistungserbringer haben die Bestimmungen uber den Schutz der Sozialdaten (SGB
X, 2. Kapitel) einzuhalten. Es gelten die einschlagigen Rechtsgrundlagen, insbesondere
die Datenschutzgrundverordnung (DSGVO) vom 25.05.2018. Angaben zur Person des
Versicherten und dessen Krankheiten unterliegen der Schweigepflicht (§ 203 StGB).
Daten sind zu I6schen, wenn sie fir den Zweck der Vereinbarung oder sonstige
gesetzliche Aufgaben nicht mehr bendtigt werden.

Sofern die Abrechnungen durch Dritte, z.B. externe Abrechnungszentren, gegenlber den
Tragern der gesetzlichen Rentenversicherung erfolgen, haben sie sich schriftlich auf die
Einhaltung der einschlagigen Datenschutzbestimmungen zu erklaren (siehe Abs. 1).
Zudem ist vom Teilnehmenden vorab das schriftiche Einverstandnis uber die
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beabsichtigte Weitergabe seiner personenbezogenen Daten zum Zweck der Abrechnung
einzuholen (Erméachtigungserklarung 5b — Rentenversicherung).

(3) Ausgenommen von der Schweigepflicht sind Angaben gegenuber dem / der verordnenden
Arzt / Arztin und dem Medizinischen Dienst der Krankenversicherung (MDK), soweit sie
zur Verordnung und Durchfiihrung des Funktionstrainings erforderlich sind.

(4) Die Leistungserbringer verpflichten ihre Mitarbeitenden zur Beachtung der
Schweigepflicht sowie der Datenschutzbestimmungen.

§12
Haftungsfragen

(1) Die Trager der Funktionstrainingsgruppen haben eine pauschale Haftpflichtversicherung
und fiir die Teilnehmenden an den Ubungsveranstaltungen eine Unfallversicherung
abzuschlieRen. Der Abschluss dieser Versicherung ist gegenulber der anerkennenden
Stelle nach § 3 Abs. 1 nachzuweisen.

(2) Eine Haftung der Kranken- und Rentenversicherungstrager flr Personen-, Sach- und
Vermogensschaden, die aus der Durchflihrung dieser Vereinbarung entstehen, wird
ausgeschlossen.

§13
Qualitatssicherung

(1) Die Leistungserbringer verpflichten sich zu einer kontinuierlichen Qualitatssicherung und
—optimierung des Funktionstrainings. Die Mitglieder der LAG Funktionstraining setzen
standardisierte Dokumentationen fur alle Qualitdtsdimensionen ein.

(2) Die interne Qualitatssicherung, u.a. die Aus- und Weiterbildung der in Punkt 13 der
Rahmenvereinbarung genannten Funktionstrainingsleitungen, dient der Sicherung einer
kontinuierlich hohen Qualitdt der Erbringung des Funktionstrainings mit dem Ziel der
Steigerung der Ergebnisqualitat. Damit sind die kontinuierliche Problemerkennung und
Verbesserung des Funktionstrainings ebenso verbunden wie die Weiterentwicklung von
Strukturen und Prozessen mit dem Ziel der Steigerung der Ergebnisqualitat.

§14
Vertragserfillung

(1) Die Vereinbarungspartner verpflichten sich, mit allen zur Verfigung stehenden Mitteln fur
eine gewissenhafte Durchfihrung dieses Vertrages Sorge zu tragen. Sie erklaren die
Absicht, Meinungsverschiedenheiten, die sich aus dieser Vereinbarung ergeben, zu
erortern und beizulegen.

(2) Zur Klarung von gravierenden Meinungsverschiedenheiten und Zweifelsfragen zwischen
den Leistungstragern und den Funktionstrainingsgruppen bzw. zwischen den Verbanden
der Leistungstrager und den Mitgliedern der LAG Funktionstraining und den
Funktionstrainingsgruppen werden die Beteiligten unverziglich einen Gesprachstermin
vereinbaren.

§15
Werbung

(1) Werbemallinahmen, mit denen insbesondere in O&ffentlichen Medien auf eine
Leistungspflicht der Renten- und Krankenversicherungstrager hingewiesen wird, sind
nicht zulassig.
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(2) Werbung ist jegliche Art von Information, die Versicherte ohne medizinische
Notwendigkeit zur Einholung einer Verordnung auffordert oder motiviert.

(3) Aus der Information muss hervorgehen, dass es sich um eine Malknahme handelt, die
nach entsprechender Untersuchung und Diagnostik arztlich verordnet werden muss.
Maflinahmen zur ausschlielBlichen Verbesserung des allgemeinen Wohlbefindens sind
kein Funktionstraining.

(4) Die Information darf nur von oder in direktem Zusammenhang mit dem anerkannten
Leistungserbringer (Vereine / Untergliederungen / Arbeitsgemeinschaften) gegeben
werden. Auf eine klare und direkte Zuordnung ist hierbei besonders zu achten.

§ 16
VertragsverstoRe/ Regressverfahren

(1) Erfullt ein Leistungserbringer eine vertragliche Verpflichtung verspatet, nicht oder in nicht
gehoriger Weise, kommen folgende MalRnahmen in Betracht:
e Verwarnung,
o Widerruf der Anerkennung.

(2) Die Leistungstrager konnen gegenuber dem zustandigen Mitglied der LAG
Funktionstraining eine angemessene Frist zur Beseitigung des Vertragsverstolles setzen.
Bei wiederholten VertragsverstéRen sind die Leistungstrager erméachtigt, Kosten-
Ubernahmeerklarungen dem Leistungserbringer gegenlber — unter Einschaltung des
zustandigen Mitglieds der LAG Funktionstraining — zu verweigern.

Zu den Vertragsverstofien zéhlen insbesondere:

a) Annahme und Abrechnung nicht genehmigter Verordnungen.

b) Erbringung nicht genehmigter Leistungsinhalte.

c) Nichterfullung von organisatorischen und/oder sachlichen und/oder
fachlichen und/oder personellen Voraussetzungen

d) Wiederholter oder schwerer Verstol gegen den Datenschutz.

e) Anderung der Verordnung.

f) Abrechnung nicht erbrachter Leistungen.

g) Zahlung von Zuwendungen fur Tatigkeiten und Dienstleistungen an Diritte,
wie Vertragsarzte, Krankenhausarzte, ambulante oder stationéare Vorsorge-
und Rehabilitationseinrichtungen, mit dem Ziel einer direkten oder indirekten
Zuweisung von versicherten an die Funktionstrainingsgruppe.

h) Forderung nach einer verpflichtenden Mitgliedschaft des Versicherten trotz
Vorlage einer Kostenlibernahmeerklarung des Leistungstragers fir das
Funktionstraining (vgl. Ziffer 16.4 der Rahmenvereinbarung).

i) Forderung von verpflichtenden Eigenbeteiligungen, Zuzahlungen etc. fur die
Teilnahme am arztlich verordneten Funktionstraining zu Lasten der
Leistungstrager (vgl. Ziffer 16.5 der Rahmenvereinbarung)

j) Nicht fristgerechte Beseitigung von Beanstandungen.

k) Von den Malinahmen nach Absatz 1 bleiben eine strafrechtliche Verfolgung
und die Geltendmachung von Schadenersatzansprichen unberthrt.

[) Unzulassige Werbemalinahmen

(3) Bei Differenzen zwischen Leistungserbringern und Leistungstragern, die aus
VertragsverstolRen der Leistungstrager resultieren, erfolgt eine Klarung in angemessener
Frist auf der Landesebene zwischen dem zustandigen Mitglied der LAG Funktionstraining
und dem zustandigen Leistungstrager.
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(1)

(2)

3)

(4)

®)

§17
In-Kraft-Treten und Kiindigung

Die Vereinbarung tritt in der vorliegenden Fassung am 01.01.2022 in Kraft und kann unter
Einhaltung einer Frist von sechs Monaten zum Schluss eines Kalenderjahres —
frihestens zum 31.12.2023 — schriftlich gekiindigt werden.

Die Vergutungsvereinbarung (Anlage 1) kann mit einer Frist von drei Monaten zum Ende
eines Kalenderjahres an alle Vertragspartner gekundigt werden, sofern nicht jeweils ein
anderer Kindigungstermin vereinbart wurde. Der alte Vergitungssatz gilt bis zum
Abschluss einer neuen Vergutungsvereinbarung weiter.

Die Vereinbarung gqilt fir die Krankenkassen, soweit sie nicht unmittelbare Wirkung
entfaltet, die ihren Beitritt zu dieser Vereinbarung gegeniiber dem jeweiligen Verband
erklaren. Sofern auf Bundesebene Vereinbarungen zwischen einem Mitglied der LAG
Funktionstraining und einem bundesunmittelbaren Krankenversicherungstrager
geschlossen werden oder wurden, gelten diese vorrangig.

Die Kindigung nur eines Leistungstragers oder Mitglieds der LAG Funktionstraining
berthrt nicht die Glltigkeit der Vereinbarung gegenuber den Ubrigen Vereinbarungs-
partnern.

Mit Inkrafttreten der neuen Vereinbarung zur Durchfihrung und Finanzierung des
Funktionstrainings in Niedersachsen vom 01.01.2022 verliert die (urspringliche)
Vereinbarung vom 01.01.2010, in der Fassung vom 01.01.2015, ihre Gultigkeit.

§ 18
Salvatorische Klausel

Sollten einzelne Bestimmungen dieser Vereinbarung nichtig sein oder durch gesetzliche
Neuregelungen oder die jeweils gliltige Fassung der Rahmenvereinbarung gem. § 1 Abs. 1
Satz 1 ganz oder teilweise unwirksam werden, so wird hierdurch die Wirksamkeit dieses
Vertrages im Ubrigen nicht beriihrt. Tritt ein solcher Fall ein, verstandigen sich die
Vertragspartner unverzuglich Gber notwendige Neuregelungen.

Anlagen
Anlage 1 — Vergiltungsvereinbarung

Anlage 2a — Teilnahmebestatigung KV

Anlage 2b — Teilnahmebestatigung RV

Anlage 3 — Verzeichnis der anerkannten Leistungserbringer (Muster Excel-Tabelle)
Anlage 4 — Anlage 1 fur Anerkennung aus der BAR Rahmenvereinbarung 2022
Anlage 5a — Erméachtigungserklarung fur Abrechnungsstellen/Verrechnungsstellen (KV)
Anlage 5b — Ermachtigungserklarung fir Abrechnungsstellen/VVerrechnungsstellen (RV)
Anlage 6 — Regelmalige Teilnahme
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