
Anhang

Anlage 24 zum Bundesmantelvertrag-Ärzte (BMV-Ä)

Vereinbarung über die Delegation ärztlicher Leistungen an nichtärzt-
liches Personal in der ambulanten vertragsärztlichen Versorgung ge-
mäß § 28 Abs. 1 S. 3 SGB V
vom 1. Oktober 2013
Stand: 1. Januar 2015

 
§ 1 Gegenstand
Die Vereinbarung regelt die Anforderungen für die Delegation ärztlicher
Leistungen an nichtärztliche Mitarbeiter* in der ambulanten vertragsärztli-
chen Versorgung und führt in einem sich im Anhang befindenden Katalog
beispielhaft auf, bei welchen Tätigkeiten nichtärztliche Mitarbeiter ärztli-
che Leistungen erbringen können und welche spezifischen Anforderungen
an die Erbringung zu stellen sind. Die Beschreibung delegationsfähiger
ärztlicher Leistungen ist nicht abschließend, sondern hat den Charakter
einer bespielhaften Aufzählung, die der Orientierung der Handelnden
dient.

 
§ 2 Nicht delegierbare (höchstpersönliche) Leistungen des Arztes
Der Arzt darf Leistungen, die er aufgrund der erforderlichen besonderen
Fachkenntnisse nur persönlich erbringen kann, nicht delegieren. Dazu ge-
hören insbesondere Anamnese, Indikationsstellung, Untersuchung des Pa-
tienten einschließlich invasiver diagnostischer Leistungen, Diagnosestel-
lung, Aufklärung und Beratung des Patienten, Entscheidungen über die
Therapie und Durchführung invasiver Therapien und operativer Eingriffe.

 
§ 3 Nichtärztliche Mitarbeiter
Nach § 28 Abs. 1 S. 2 SGB V gehört zur ärztlichen Behandlung auch die
Hilfeleistung anderer Personen, die von einem Vertragsarzt angeordnet
und von ihm zu verantworten ist. Zwischen dem nichtärztlichen Mitarbei-
ter und dem delegierenden Vertragsarzt besteht ein dienstvertragliches
Verhältnis.
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§ 4 Allgemeine Anforderungen an die Delegation
(1) Der Vertragsarzt entscheidet, ob und an wen er eine Leistung delegiert.
(2) Der Vertragsarzt hat sicherzustellen, dass der Mitarbeiter aufgrund sei-
ner beruflichen Qualifikation oder allgemeinen Fähigkeiten und Kenntnis-
se für die Erbringung der delegierten Leistung geeignet ist (Auswahl-
pflicht). Er hat ihn zur selbständigen Durchführung der zu delegierenden
Leistung anzuleiten (Anleitungspflicht) sowie regelmäßig zu überwachen
(Überwachungspflicht). Die Qualifikation des Mitarbeiters ist ausschlagge-
bend für den Umfang der Anleitung und der Überwachung.

 
§ 5 Schlussbestimmungen
(1) Die Anlage 8 (Vereinbarung über die Erbringung ärztlich angeordneter
Hilfeleistungen in der Häuslichkeit der Patienten, in Alten- oder Pflegehei-
men oder in anderen beschützenden Einrichtungen gem. § 87 Abs. 2b S. 5
SGB V) zum Bundesmantelvertrag-Ärzte (BMV-Ä) bleibt von den Regelun-
gen in dieser Vereinbarung unberührt.
(2) Diese Vereinbarung tritt zum 1. Oktober 2013 in Kraft. Sie wird auf
unbestimmte Zeit geschlossen.
(3) Diese Vereinbarung kann von jedem Vertragspartner unter Einhaltung
einer Kündigungsfrist von sechs Monaten zum Quartalsende gekündigt
werden. Die Kündigung bedarf der Schriftform.
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§ 7 der Anlage 8 zum Bundesmantelvertrag-Ärzte (BMV-Ä)

§ 7 Zusatzqualifikation der nicht-ärztlichen Praxisassistenten
(1) Die Zusatzqualifikation dient dem Erwerb von Kenntnissen, Erfahrun-

gen und Fertigkeiten, die den nicht-ärztlichen Praxisassistenten auf-
bauend auf der jeweiligen Primärqualifikation befähigen müssen, Hil-
feleistungen in der Häuslichkeit der Patienten, in Alten- oder Pflege-
heimen oder in anderen beschützenden Einrichtungen in Abwesen-
heit des anordnenden Arztes zu erbringen. Die für den Erwerb der Zu-
satzqualifikation nachzuweisenden Fortbildungsmaßnahmen müssen
eine theoretische Fortbildung zu den Themen Berufsbild, medizini-
sche Kompetenz und Kommunikation/Dokumentation, eine prakti-
sche Fortbildung in Form von Hausbesuchen und eine Fortbildung in
Notfallmanagement umfassen. Der Umfang der für die Zusatzqualifi-
kation nachzuweisenden Stunden richtet sich nach der Dauer der bis-
herigen Berufstätigkeit des nicht-ärztlichen Praxisassistenten.

(2) Die theoretische und die praktische Fortbildung sowie die Fortbildung
in Notfallmanagement gelten als nachgewiesen, wenn der nicht-ärztli-
che Praxisassistent abhängig von der Dauer seiner bisherigen Berufstä-
tigkeit nach dem qualifizierten Berufsabschluss Fortbildungsmaßnah-
men in folgendem zeitlichen Umfang nachweisen kann:

Dauer der Berufstätig-
keit

Theoretische Fortbil-
dung (Stunden)

Praktische Fortbil-
dung (Stunden)

Notfallmanagement
Erweiterte Notfall-

kompetenz (Stunden)
weniger als 5 Jahre 200 50 20
weniger als10 Jahre 170 30 20
mehr als 10 Jahre 150 20 20
(3) Die theoretische Fortbildung kann insbesondere durch Teilnahme an

Fortbildungsmaßnahmen nach den Fortbildungscurricula der Bundes-
ärztekammer nachgewiesen werden. Sie muss folgende Inhalte umfas-
sen:
a) Die Fortbildung „Berufsbild“ (mindestens 15 Stunden) hat das

Ziel, das Berufsbild des nicht-ärztlichen Praxisassistenten im Kon-
text des deutschen Gesundheitssystems darzustellen. Sie soll insbe-
sondere folgende Inhalte um-fassen:
• rechtliche Grundlagen und Rahmenbedingungen für die

Tätigkeit des nicht-ärztlichen Praxisassistenten,
• demographische Entwicklung in Deutschland und deren

Einfluss auf die Epidemiologie relevanter Erkrankungen so-
wie deren Auswirkungen auf die ärztliche Versorgung,

7.2
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• Verfahrensabläufe und Instrumente im professionellen Han-
deln des nicht-ärztlichen Praxisassistenten.

b) Die Fortbildung „medizinische Kompetenz“ (mindestens 110
Stunden) dient, aufbauend auf den Grundkenntnissen des nicht-
ärztlichen Praxisassistenten aus Ausbildung und bisheriger Berufs-
tätigkeit, dem Erwerb von erweiterten und vertieften medizini-
schen Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in Bezug auf
häufig auftretende Krankheitsbilder und Krankheitsverläufe aus
dem hausärztlichen Behandlungsspektrum, insbesondere in Bezug
auf
• nichtinfektiöse, infektiöse, toxische und neoplastische sowie

auf allergische, metabolische, ernährungsabhängige und de-
generative Erkrankungen, auch unter Berücksichtigung der
Besonderheiten dieser Erkrankungen im höheren Lebensal-
ter,

• die Grundlagen der Tumortherapie und der Schmerzbe-
handlung von Tumorpatienten,

• die Begleitung palliativmedizinisch zu versorgender Patien-
ten,

• geriatrische Syndrome und Krankheitsfolgen im Alter,
• psychogene Symptome, somatopsychische Reaktionen und

psychosoziale Zusammenhänge,
• ernährungsbedingte Gesundheitsstörungen einschließlich

diätetischer Behandlung,
• die Überwachung physikalischer Therapiemaßnahmen,
• die Arzneimitteltherapie, deren Interaktionen und Neben-

wirkungen, insbesondere bei geriatrischen Patienten,
• die Früherkennung von Gesundheitsstörungen und häusli-

chen Gefahren-potentialen (z. B. Sturzprophylaxe),
• die Wundpflege, Wundversorgung und Behandlung von

Dekubitus und auf
• die Grundlagen der Vorsorge- und Früherkennungsmaß-

nahmen
sowie insbesondere in Bezug auf folgende Untersuchungs- und Be-
handlungsverfahren:

Grundlagen der Diabetikerbehandlung einschließlich strukturierter Schu-
lungen,

Elektrokardiogramm,
Langzeit-EKG,
Langzeitblutdruckmessung,

7.2 § 7 der Anlage 8 zum Bundesmantelvertrag-Ärzte (BMV-Ä)
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Grundlagen der Infusionsbehandlung, enteralen und parenteralen Er-
nährung.
c) Die Fortbildung „Kommunikation/Dokumentation“ (mindestens

25 Stunden) dient dem Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und
Fertigkeiten zur Erweiterung der Sozialkompetenz des nicht-ärztli-
chen Praxisassistenten, der Fähigkeit zur selbständigen medizinischen
Dokumentation sowie zur Kommunikation mit dem Arzt. Sie soll ins-
besondere folgende Inhalte umfassen:
• Wahrnehmung und Motivation von Patienten,
• Kommunikation und Gesprächsführung mit Patienten,
• Patienteninformation und -edukation,
• Kommunikation mit Angehörigen,
• Medizinische Dokumentation,
• Kommunikation mit dem Arzt.
Sofern der nicht-ärztliche Praxisassistent über einen qualifizierten Be-
rufsabschluss nach dem Krankenpflegegesetz verfügt und in den letz-
ten zehn Jahren vor Antragstellung mindestens vier Jahre in diesem
Beruf tätig war, reduziert sich die theoretische Fortbildung auf 80
Stunden.

(4) Die Praktische Fortbildung soll den nicht-ärztlichen Praxisassistenten
zur Anwendung des in der theoretischen Fortbildung Erlernten befä-
higen. Dazu begleitet der nicht-ärztliche Praxisassistent Hausbesuche
des Arztes in der Häuslichkeit der Patienten, in Alten- oder Pflegehei-
men oder in anderen beschützenden Einrichtungen und übernimmt
unter Aufsicht des Arztes Hausbesuche in der Häuslichkeit, in Alten-
oder Pflegeheimen oder in anderen beschützenden Einrichtungen bei
Patienten mit unterschiedlichen Erkrankungen. Hausbesuche in der
Häuslichkeit der Patienten, in Alten- oder Pflegeheimen oder in ande-
ren beschützenden Einrichtungen im Rahmen von Modellvorhaben
und im Rahmen von Fortbildungsmaßnahmen nach den Fortbil-
dungscurricula der Bundesärztekammer werden angerechnet. Sind in
den letzten 24 Monaten vor Antragstellung bereits selbständige Haus-
besuche in der Häuslichkeit der Patienten, in Alten- oder Pflegehei-
men oder in anderen beschützenden Einrichtungen entsprechend
GOP 40240/40260 bzw. der GOP 38100/38105 durchgeführt worden,
werden diese mit jeweils 30 Minuten auf die Pflicht zur praktischen
Fortbildung angerechnet. Werden im Rahmen der Fortbildungsmaß-
nahme Praktika bei sozialen Netzwerkpartnern der Hausarztpraxis ab-
solviert, können diese ebenfalls auf die Pflicht zur praktischen Fortbil-
dung angerechnet werden.
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(5) Die Fortbildung in Notfallmanagement umfasst einen Kurs von min-
destens 20 Stunden inklusive praktischer Übungen. Der Kurs soll ins-
besondere auf Notfälle in der Häuslichkeit der Patienten, in Alten-
oder Pflegeheimen oder in anderen beschützenden Einrichtungen ein-
gehen. Er soll insbesondere folgende Inhalte umfassen:
• Vitalparameter und deren Bedeutung,
• Bewusstseinsgrade,
• Vorgehen bei Bewusstlosigkeit, Herz- und Atemstillstand,
• Notfallstressmanagement (Selbstkunde, Umgang mit Patienten

und Angehörigen),
• Notfallkunde (Wunden, internistische Notfälle, Traumatologie,

Schädelhirntrauma, Medikamente, Schock),
• Lagerungsarten,
• Kenntnisse des Rettungsdienstes,
• Praktischer Teil mit Übungen am Phantom.

(6) Alle drei Jahre ist eine Fortbildung mit mindestens 16 Stunden Dauer,
davon mindestens je 8 Stunden Notfallmanagement, inklusive Übun-
gen am Phantom und mindestens je acht Stunden Fortbildung zur
Weiterentwicklung des Berufsbildes des nicht-ärztlichen Praxisassisten-
ten insbesondere in Bezug auf Digitalisierung und Telemedizin nach-
zuweisen.

(7) Die Zusatzqualifikation muss durch erfolgreiche Teilnahme an einer
Lernerfolgskontrolle nachgewiesen werden. Die Lernerfolgskontrolle
muss bezüglich der medizinischen Kompetenz (Abs. 3 b) in schriftli-
cher Form erfolgen. Das Qualifikationsangebot muss von der Ärzte-
kammer anerkannt sein.

Ausbildungsziele nach §§ 7 bis 10 ATA-OTA-G

§ 7 Ziel der Ausbildung
(1) 1Die Ausbildung zur Anästhesietechnischen Assistentin oder zum An-
ästhesietechnischen Assistenten und zur Operationstechnischen Assisten-
tin oder zum Operationstechnischen Assistenten vermittelt die für die Be-
rufsausübung erforderlichen fachlichen und methodischen Kompetenzen
zur eigenverantwortlichen Durchführung und zur Mitwirkung, insbeson-
dere in den operativen oder anästhesiologischen Bereichen der stationären
und ambulanten Versorgung sowie in weiteren diagnostischen und thera-
peutischen Versorgungsbereichen, einschließlich der zugrunde liegenden
Lernkompetenzen sowie der Fähigkeit zum Wissenstransfer und zur
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Selbstreflexion. 2Darüber hinaus vermittelt sie personale und soziale Kom-
petenzen. 3Die Vermittlung hat entsprechend dem anerkannten Stand me-
dizinischer, medizinisch-technischer und weiterer bezugswissenschaftli-
cher Erkenntnisse zu erfolgen.
(2) Die Ausbildung befähigt die Anästhesietechnische Assistentin oder den
Anästhesietechnischen Assistenten und die Operationstechnische Assisten-
tin oder den Operationstechnischen Assistenten außerdem, die konkrete
Situation der Patientinnen und Patienten, insbesondere deren Selbständig-
keit und Selbstbestimmung sowie deren kulturellen und religiösen Hinter-
grund, in ihr Handeln mit einzubeziehen.
(3) 1Den Auszubildenden wird vermittelt, ihre persönliche und fachliche
Weiterentwicklung als notwendig anzuerkennen und lebenslanges Lernen
als Teil der eigenen beruflichen Biographie zu verstehen. 2Die Ausbildung
führt dazu, dass die Auszubildenden ein professionelles, ethisch fundiertes
berufliches Selbstverständnis entwickeln, das der Bedeutung ihrer zukünf-
tigen Tätigkeit angemessen ist.

 
§ 8 Gemeinsames Ausbildungsziel
Alle Auszubildenden sind zu befähigen,
1. eigenverantwortlich insbesondere die folgenden Aufgaben auszufüh-

ren:
a) Herstellen der Funktions- und Betriebsbereitschaft des jeweiligen

Einsatzbereichs unter Beachtung spezifischer Anforderungen von
diagnostischen und therapeutischen Versorgungsbereichen im am-
bulanten und stationären Bereich,

b) geplantes und strukturiertes Vorbereiten, Durchführen und Nach-
bereiten von berufsfeldspezifischen Maßnahmen der medizinischen
Diagnostik und Therapie,

c) sach- und fachgerechtes Umgehen mit Medikamenten, medizini-
schen Geräten und Materialien sowie mit Medizinprodukten,

d) Sicherstellen der Funktions- und Betriebsbereitschaft des jeweiligen
Versorgungsbereichs,

e) Einhalten der Hygienevorschriften sowie der rechtlichen Arbeits-
und Gesundheitsschutzvorschriften,

f) Übernehmen der Patientinnen und Patienten in den jeweiligen Ver-
sorgungsbereichen unter Berücksichtigung ihres gesundheitlichen
Zustandes,

g) Überwachen des gesundheitlichen Zustandes der Patientinnen und
Patienten und seines Verlaufs während des Aufenthaltes in den je-
weiligen Versorgungsbereichen,
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h) fachgerechte Übergabe und Überleitung der Patientinnen und Pati-
enten einschließlich des Beschreibens und der Dokumentation ihres
gesundheitlichen Zustandes und dessen Verlaufs,

i) angemessenes Kommunizieren mit den Patientinnen und Patienten
sowie weiteren beteiligten Personen und Berufsgruppen,

j) Durchführen von qualitätssichernden und organisatorischen Maß-
nahmen in den jeweiligen Einsatzbereichen sowie Dokumentieren
der angewendeten Maßnahmen,

k) Aufbereiten von Medizinprodukten und medizinischen Geräten
und

l) Einleiten lebenserhaltender Sofortmaßnahmen bis zum Eintreffen
der Ärztin oder des Arztes,

2. im Rahmen der Mitwirkung insbesondere die folgenden Aufgaben aus-
zuführen:
a) fach- und situationsgerechtes Assistieren bei anästhesiologischen

Maßnahmen und Verfahren und operativen Eingriffen in anästhe-
siologischen und operativen Funktionsbereichen und weiteren Ver-
sorgungsbereichen und

b) eigenständiges Durchführen ärztlich veranlasster Maßnahmen in
anästhesiologischen und operativen Funktionsbereichen und weite-
ren Versorgungsbereichen sowie

3. insbesondere die folgenden übergreifenden fachlichen, methodischen
und personalen Kompetenzen anzuwenden:

a) interdisziplinäre und multiprofessionelle Zusammenarbeit und fachli-
che Kommunikation,

b) Entwicklung und Umsetzung berufsübergreifender Lösungen, die die
Optimierung der Arbeitsabläufe ermöglichen und die Bedürfnisse der
Patientinnen und Patienten berücksichtigen,

c) Analyse, Evaluation, Sicherung und Weiterentwicklung der Qualität
des eigenen beruflichen Handelns,

d) Mitwirkung an der Einarbeitung neuer Mitarbeiterinnen und Mitarbei-
ter sowie an der praktischen Ausbildung von Angehörigen von Ge-
sundheitsfachberufen und

e) Berücksichtigung von Aspekten der Qualitätssicherung, der Patienten-
sicherheit, der Ökologie und der Wirtschaftlichkeit.
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§ 9 Spezifisches Ausbildungsziel für Anästhesietechnische Assistentin-
nen und Anästhesietechnische Assistenten
Die zur Anästhesietechnischen Assistentin oder zum Anästhesietechni-
schen Assistenten Auszubildenden sind zu befähigen,
1. eigenverantwortlich insbesondere die folgenden Aufgaben auszufüh-

ren:
a) Herstellen der Funktions- und Betriebsfähigkeit des anästhesiologi-

schen Versorgungsbereichs,
b) Vorbereiten und Koordinieren der zur Durchführung anästhesiolo-

gischer Maßnahmen und Verfahren erforderlichen Arbeitsabläufe
sowie deren Nachbereitung,

c) sach- und fachgerechtes Umgehen mit Medikamenten, die zur An-
ästhesie und im Rahmen der Anästhesie in anästhesiologischen Ver-
sorgungsbereichen angewendet werden,

d) Durchführen von bedarfsgerechten Maßnahmen und Verfahren zur
Betreuung der Patientinnen und Patienten während ihres Aufent-
haltes im anästhesiologischen Versorgungsbereich unter Berücksich-
tigung ihres jeweiligen physischen und psychischen Gesundheitszu-
standes und

e) Überwachen des gesundheitlichen Zustandes der Patientinnen und
Patienten und seines Verlaufs während des Aufenthaltes in den je-
weiligen Versorgungsbereichen und Aufwacheinheiten außerhalb
von Intensivtherapiestationen sowie

2. im Rahmen der Mitwirkung insbesondere die folgenden Aufgaben aus-
zuführen:
a) fach- und situationsgerechtes Assistieren bei anästhesiologischen

Maßnahmen und Verfahren in anästhesiologischen Funktionsberei-
chen und weiteren Versorgungsbereichen und

b) eigenständiges Durchführen ärztlich veranlasster Maßnahmen in
anästhesiologischen Funktionsbereichen und weiteren Versorgungs-
bereichen.

 
§ 10 Spezifisches Ausbildungsziel für Operationstechnische Assisten-
tinnen und Operationstechnische Assistenten
Die zur Operationstechnischen Assistentin oder zum Operationstechni-
schen Assistenten Auszubildenden sind zu befähigen,
1. eigenverantwortlich insbesondere die folgenden Aufgaben auszufüh-

ren:
a) Herstellen der Funktions- und Betriebsfähigkeit des operativen Ver-

sorgungsbereichs,
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b) Vorbereiten und Koordinieren der zur Durchführung operativer
Eingriffe erforderlichen Arbeitsabläufe und deren Nachbereitung,

c) geplantes und strukturiertes Ausführen der Springertätigkeit,
d) Durchführen von bedarfsgerechten Maßnahmen und Verfahren zur

Betreuung der Patientinnen und Patienten während ihres Aufent-
haltes im operativen Versorgungsbereich unter Berücksichtigung
ihres jeweiligen physischen und psychischen Gesundheitszustandes
und

e) Überwachen des gesundheitlichen Zustandes der Patientinnen und
Patienten und seines Verlaufs während des Aufenthaltes in den je-
weiligen Versorgungsbereichen außerhalb von Aufwacheinheiten
und Intensivtherapiestationen sowie

2. im Rahmen der Mitwirkung insbesondere die folgenden Aufgaben aus-
zuführen:
a) fach- und situationsgerechtes Assistieren bei operativen Eingriffen

in operativen Funktionsbereichen und weiteren Versorgungsberei-
chen und

b) eigenständiges Durchführen ärztlich veranlasster Maßnahmen in
operativen Funktionsbereichen und weiteren Versorgungsberei-
chen.

Richtlinie nach § 63 Abs. 3c SGB V

Richtlinie nach § 63 Abs. 3c SGB V des Gemeinsamen Bundesausschus-
ses über die Festlegung ärztlicher Tätigkeiten zur Übertragung auf Be-
rufsangehörige der Alten- und Krankenpflege zur selbständigen Aus-
übung von Heilkunde im Rahmen von Modellvorhaben nach § 63
Abs. 3c SGB V
(Richtlinie nach § 63 Abs. 3c SGB V)
in der Fassung vom 20. Oktober 2011 veröffentlicht im Bundesanzeiger
Nr. 46 (S. 1 128) vom 21. März 2012 und Nr. 50 (S. 1 228) vom 28. März
2012, in Kraft getreten am 22. März 2012
A. Allgemeiner Teil
§ 1 Gesetzliche Grundlagen und Regelungsgegenstand der Richtlinie
(1) Der Gemeinsame Bundesausschuss bestimmt gemäß § 63 Abs. 3c S. 3
SGB V indieser Richtlinie einen abschließenden Katalog von ärztlichen Tä-
tigkeiten, die im Rahmen von Modellvorhaben nach § 63 Abs. 1 und 3c
SGB V auf Berufsangehörige der Kranken- und Altenpflege zur selbständi-
gen Ausübung von Heilkunde übertragen werden können, sofern sie nach

7.4

7.4 Richtlinie nach § 63 Abs. 3c SGB V

223

https://doi.org/10.5771/9783748924319-206 https://www.inlibra.com/de/agb - Open Access - 

https://doi.org/10.5771/9783748924319-206
https://www.inlibra.com/de/agb
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/


§ 4 Abs. 7 des jeweiligen Berufszulassungsgesetzes (Krankenpflegegesetz
oder Altenpflegegesetz) qualifiziert sind.
(2) Die Richtlinie macht hierzu Vorgaben zur selbständigen Ausübung
von Heilkunde durch Berufsangehörige nach § 1 Abs. 1 und bestimmt Art
und Umfang der übertragbaren ärztlichen Tätigkeiten sowie die zur selb-
ständigen Ausübung von Heilkunde jeweils erforderlichen Qualifikatio-
nen. Weiterhin benennt sie Regelungsbestandteile, die die Vereinbarun-
gen zur Durchführung von Modellvorhaben beinhalten müssen oder be-
inhalten sollen.

 
§ 2 Selbständige Ausübung von Heilkunde
(1) Berufsangehörige nach § 1 Abs. 1 üben Heilkunde durch Vornahme der
ihnen auf der Grundlage dieser Richtlinie übertragenen ärztlichen Tätig-
keiten aus. Ausübung von Heilkunde ist die auf wissenschaftliche Erkennt-
nis gegründete, praktische, selbständige oder im Dienst anderer ausgeübte
Tätigkeit zur Verhütung, Feststellung, Heilung oder Linderung menschli-
cher Krankheiten, Körperschäden oder Leiden.
(2) Die Heilkunde wird von entsprechend qualifizierten Berufsangehöri-
gen nach § 1 Abs. 1 innerhalb des durch die Richtlinie vorgegebenen Rah-
mens selbständig und eigenverantwortlich ausgeübt. Die Ausübung be-
inhaltet die Übernahme fachlicher, wirtschaftlicher und rechtlicher Ver-
antwortung. Von dieser umfasst ist nach der Übertragung der ärztlichen
Tätigkeiten durch den Arzt die Entscheidungsbefugnis, ob und in wel-
chem Umfang die selbständige Ausübung der Heilkunde durch Vornahme
der übertragenen ärztlichen Tätigkeiten medizinisch geboten ist.
(3) Eine Verantwortlichkeit der Ärztin/des Arztes für nach dieser Richtli-
nie durch Berufsangehörige nach § 1 Abs. 1 ausgeübte Tätigkeiten besteht
nicht. Die Verantwortlichkeit der Ärztin/des Arztes für eigene Entschei-
dungen und Handlungen bleibt unberührt.

 
§ 3 Bindung und Begrenzung der selbständigen Ausübung von Heil-
kunde
(1) Die selbständige Ausübung von Heilkunde durch Berufsangehörige
nach § 1 Abs. 1 setzt eine ärztliche Diagnose und Indikationsstellung vor-
aus. An diese sind die Berufsangehörigen nach § 1 Abs. 1 gebunden. Die
Diagnose und Indikationsstellung ist den dazu qualifizierten Berufsange-
hörigen nach § 1 Abs. 1 dokumentiert mitzuteilen. Die therapeutische Tä-
tigkeit nach dem besonderen Teil B dieser Richtlinie wird zur eigenverant-
wortlichen Durchführung auf dazu qualifizierte Berufsangehörige nach § 1
Abs. 1 übertragen.
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(2) Die Befugnis nach § 2 wird begrenzt durch anderweitige entgegenste-
hende Entscheidungen oder Maßnahmen eines Arztes oder einer Ärztin
zur Vermeidung einer kontraindizierten Behandlung. Dies bedarf der Be-
gründung in einer dokumentierten Mitteilung. Nicht in dieser Richtlinie
beschriebene ärztliche Tätigkeiten können nicht auf Berufsangehörige
nach § 1 Abs. 1 übertragen werden.
(3) Sofern die Berufsangehörigen nach § 1 Abs. 1 zu Erkenntnissen kom-
men, die einer Vornahme der ihnen auf der Grundlage dieser Richtlinie
übertragenen ärztlichen Tätigkeiten entgegenstehen oder die die ärztliche
Diagnose und Indikationsstellung betreffen, ist umgehend der behandeln-
de Arzt bzw. die behandelnde Ärztin dokumentiert zu informieren.

 
§ 4 Vorgaben zur Verordnung
(1) Die Übertragung von ärztlichen Tätigkeiten auf Berufsangehörige nach
§ 1 Abs. 1 kann die Kompetenz zur Verordnung von bestimmten, im Rah-
men der Modellvorhaben zu definierenden Medizinprodukten und von
Hilfsmitteln sowie in der Richtlinie abschließend aufgeführten Heilmit-
teln (Besonderer Teil B) einschließen. Die Partner des Bundesmantelvertra-
ges treffen eine Vereinbarung, wonach in den Modellvorhaben zur Verord-
nung von Hilfsmitteln Vordrucke aus der vertragsärztlichen Versorgung
verwendet werden können. Mit der Vereinbarung ist sicherzustellen, dass
im Rahmen der Modellversuche eine Trennung dieser Verordnungen von
Verordnungen der vertragsärztlichen Versorgung vorgesehen wird.
(2) Berufsangehörige nach § 1 Abs. 1 verwenden vereinbarte Vordrucke
nach § 87 Abs. 1 S. 2 SGB V auch soweit im Rahmen eines Modellversuchs
die Befugnis zur Einbeziehung weiterer diagnostischer oder therapeuti-
scher Leistungen durch einen Arzt oder eine Ärztin vorgesehen sind. Die
verwendeten Vordrucke sind dabei nach Maßgabe im Rahmen der Modell-
projekte zu treffender Regelungen zu kennzeichnen.

 
§ 5 Regelungsbestandteile der Modellvorhaben
(1) Die Modellvorhaben haben folgende Regelungsbestandteile zu beinhal-
ten:
– Die jeweils notwendigen sachlichen, personellen und organisatorischen

Voraussetzungen zur selbständigen Ausübung der übertragenen ärztli-
chen Tätigkeit,

– Regelungen über die Dauer des Modellvorhabens sowie Vorgaben über
die Inhalte und Zielsetzung sowie zur Auswertung der Modellvorha-
ben gemäß § 65 SGB V,
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– Regelungen zur erforderlichen Kommunikation und Kooperation,
– Verfahrensanweisungen für Behandlungspfade (standardisierte Prozes-

se).
(2) Soweit sich keine verpflichtenden Regelungen zur Sicherung der Pro-
zessqualität aus anderen Rechtsnormen ergeben, muss die Erhebung und
Auswertung der Prozessqualität und Ergebnisqualität in den Vereinbarun-
gen zum Modellvorhaben festgelegt werden.

 
§ 6 Empfehlungen zu weiteren Regelungsbestandteilen der Modellvor-
haben
Die Modellvorhaben sollen zusätzlich folgende Regelungsbestandteile be-
inhalten:
– Regelungen zur Einbeziehung der Berufsangehörigen nach § 1 Abs. 1

in die ärztliche Versorgung unter Berücksichtigung der erforderlichen
Vernetzung und Kommunikation („interprofessionelle Leitlinie“).

– Die Partner des Bundesmantelvertrages treffen eine Vereinbarung, wo-
nach im Rahmen von Modellvorhaben Leistungserbringer- und Be-
triebsstättennummern zur Verwendung von Vordrucken aus der ver-
tragsärztlichen Versorgung vergeben werden.

 
B. Besonderer Teil
Einzelne übertragbare ärztliche Tätigkeiten und Qualifikationsanforderun-
gen

Bei den im Folgenden aufgeführten ärztlichen Tätigkeiten kann im Rah-
men von Modellvorhaben eine Übertragung auf Berufsangehörige der
Kranken- und Altenpflege zur selbständigen Ausübung von Heilkunde er-
folgen. Die selbständige Ausübung von Heilkunde setzt voraus, dass die je-
weils erforderliche Qualifikation gemäß § 4 Abs. 7 Krankenpflegegesetz
(KrPflG) bzw. § 4 Abs. 7 Altenpflegegesetz (AltPflG) erworben wurde.
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Abkürzungsverzeichnis
zum Besonderen Teil B, 1. Heilkundliche Tätigkeiten diagnosebezogen:
BDM - Ambulante Blutdruck-Langzeitmessung
ADL - Activities of Daily Living Assessment
AES-D - Apathy Evaluation Scale (German Version)
Arriba – Risikoscore (edv-gestütztes Verfahren zur Ermittlung des Herz-Kreislauf-

Risikos für die Hausarztpraxis)
Barthel - Assessment: Barthel-Index
BESD - Beurteilung von Schmerz bei Demenz
BMI – Body Mass Index
BZ - Blutzucker
CPOE - Computerized Physician Order Entry (edv-gestützte Verfahren zur Bestim-

mung von Wechselwirkungen zwischen Arzneiwirkstoffen)
DCM - Dementia Care Mapping
DEMQOL - das Instrument wird nur mit einem Akronym bezeichnet, weil bereits

ein anderer Dementia-Quality-of-Life-Fragebogen, der DQoL, existiert
DMP - Disease Management Programme
FAS-PräDiFuß - Frankfurter Aktivitätenkatalog der Selbstpflege – Prävention Dia-

betisches Fußsyndrom
GDS - Geriatric Depression Scale Assessment
GREIS-Modell - Assessment zur strukturierten Dokumentation von Hautwunden
HD/ND – Hauptdiagnose/Nebendiagnose
HEALTH - Hamburger Module zur Erfassung allgemeiner Aspekte psychosozialer

Gesundheit für die therapeutische Praxis
HKP-RiLi - Häusliche Krankenpflege-Richtlinie
NBA - Neues Begutachtungsassessment SGB XI
NPI - Neuropsychiatrisches Inventar
NRS - Numerische Rating Skala
PAINAD - Pain Assessment in Advanced Dementia Scale
PROCAM - Prospective Cardiovascular Münster Heart Study, Risikoscore (edv-ge-

stütztes Verfahren zur Ermittlung des Herz-Kreislauf-Risikos)
QUALID - Quality of Life in Late-Stage Dementia
QUALIDEM - Quality of life in dementia Test
Redufix - Projekt zur Reduktion körpernaher Fixierung
STI – Serial Trial Intervention
Ufer-Prinzip - Assessment zur strukturierten Dokumentation von Hautwunden
URGE Einteilung - Assessment zur strukturierten Dokumentation von Hautwun-

den
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