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I. Rechtsgrundlagen

§ 76 Abs. 3 Satz 3 SGB V bestimmt seit dem 1. Januar 2000, dass der Arzt eine Teilnahme
an der hauséarztlichen Versorgung auf seinem Praxisschild anzugeben hat . Der fur das So-
zialrecht zustandige Bundesgesetzgeber hat diese Regelung im 5. Sozialgesetzbuch aufge-
nommen, um bei den Versicherten der gesetzlichen Krankenversicherung bestehende Un-
klarheiten tber die an der hausarztlichen Versorgung teilnehmenden Arztgruppen durch die
Angabe auf dem Praxisschild zu beseitigen. Zwar hat der fir das Sozialrecht zustandige Ge-
setzgeber keine Gesetzgebungskompetenz, verbindliche Regelungen zu Angaben auf dem
Praxisschild zu treffen. Denn die Frage, welche Angaben ein Arzt auf seinem Praxisschild
fuihren muss oder darf, ist eine Frage des Berufsrechts und damit des Landesrechts, das die
Arztekammern als Satzungsgeber fur ihren Zustandigkeitsbereich in eigener Kompetenz re-
geln. Die Vertreterversammlung der Landesarztekammer Baden-W rttemberg hat jedoch,
um eine Ubereinstimmung zwischen Sozialrecht und Berufsrecht herzustellen, schon am
02.12.2000 durch Anderung der Berufsordnung beschlossen, dass (Vertrags)Arzte, die an
der hausérztlichen Versorgung teilnehmen, den Begriff ,hausérztliche Versorgung* oder
,Hausarztin/Hausarzt* auf dem Praxisschild fiihren diirfen . Diese Anderung trat am
01.05.2001 in Kraft.

Il. Begriff der ,hausarztlichen Versorgung"

Gem. § 73 SGB V gliedert sich die vertragsérztliche Versorgung in die hausarztliche und die
facharztliche Versorgung. Die hausarztliche Versorgung beinhaltet insbesondere

1. die allgemeine und fortgesetzte arztliche Betreuung eines Patienten in Diagnostik und
Therapie bei Kenntnis seines hauslichen und familiaren Umfeldes; Behandlungsmethoden,
Arznei- und Heilmittel besonderer Therapierichtungen sind nicht ausgeschlossen (wenn sie
dem allgemein anerkannten Stand der medizinischen Kenntnisse entsprechen und es sich
nicht um unzureichend erprobte Verfahren oder Auf3enseitermethoden handelt).

2. die Koordination diagnostischer, therapeutischer und pflegerischer Mal3Bhahmen,

3. die Dokumentation, insbesondere Zusammenfihrung, Bewertung und Aufbewahrung der
wesentlichen Behandlungsdaten, Befunde und Berichte aus der ambulanten und stationaren
Versorgung,

4. die Einleitung oder Durchfihrung praventiver und rehabilitativer MaRnahmen sowie

die Integration nichtarztlicher Hilfen und flankierender Dienste in die Behandlungsmalinah-
men (8§ 73 Abs. 1 SGB V).



[ll. Wer ist Hausarzt gemaf § 73 SGB V?
Gem. 8 73 Abs. 1 a Satz 1 SGB V nehmen an der hausérztlichen Versorgung teil
1. Facharzte fur Allgemeinmedizin,
2. Fachérzte fur Kinder- und Jugendmedizin,
3. Facharzte fur Innere Medizin ohne Schwerpunktsbezeichnung, die die Teilnahme an
der hausérztlichen Versorgung gewahlt haben,
4. Arzte, die nach § 95 a Abs. 4 und 5 Satz 1 SGB V in das Arztregister eingetragen
sind (Praktische Arzte/Facharzte fir Allgemeinmedizin nach dem EU-Recht) und
5. Arzte, die bereits am 31. Dezember 2000 an der hausarztlichen Versorgung
teilgenommen haben.
Die Uibrigen Facharzte nehmen an der fachéarztlichen Versorgung teil. Der Zulassungsaus-
schuss kann fir Facharzte fur Kinder- und Jugendmedizin und Fachéarzte fur Innere Medizin
ohne Schwerpunktsbezeichnung eine abweichende befristete Regelung treffen, wenn eine
bedarfsgerechte Versorgung nicht gewéhrleistet ist. Damit kann der Zulassungsausschuss
bei einem konkreten Versorgungsbedarf auch Fachérzten fir Kinder- und Jugendmedizin
und Facharzten fur Innere Medizin ohne Schwerpunktsbezeichnung, die die Teilnahme an
der hausérztlichen Versorgung gewahlt haben, die Teilnahme an der facharztlichen Versor-
gung fur einen befristeten Zeitraum genehmigen. Dartber hinaus kénnen Fachérzte fur
Kinder- und Jugendmedizin mit einer Schwerpunktbeze ichnung (z. B. Kinder- und Ju-
gendarzt mit dem Schwerpunkt Kinder-Kardiologie) auch an der facharztlichen Versor-
gung teilnehmen (8§ 73 Abs. 1 a S. 3 SGB V). Der Zulassungsausschuss kann auRerdem
Facharzten fur Innere Medizin und Arzten ohne Facharztbezeichnung, die im Wesentlichen
spezielle Leistungen erbringen, auf deren Antrag die Genehmigung zur ausschlief3lichen
Teilnahme an der facharztlichen Versorgung erteilen.

IV. Angaben auf dem Praxisschild

1. Der Sozialgesetzgeber verpflichtet — wie oben ausgefuhrt — die an der hausarztlichen
Versorgung teilnehmenden Vertragsarzte, die Teilnahme an der hausarztlichen Versor-
gung auf dem Praxisschild anzugeben. Das Berufsrecht hingegen gewahrt hierfiir eine
bloRRe Befugnis. Damit ist die Angabe ,Hausarztliche Versorgung“ oder ,Hauséarz-
tin/Hausarzt" auf dem Praxisschild fur alle an der hausérztlichen Versorgung teilnehmen-
den Vertragsarztinnen/Vertragsarzte zwingend. Rein privatarztlich tatigen Arzten, die an
der hausérztlichen Versorgung teilnehmen, ist es dagegen freigestellt, ob sie ihre haus-
arztliche Tatigkeit auf dem Praxisschild angeben.

2. Der Zusatz ,Fachéarztliche Versorgung *“ auf dem Praxisschild ist in der Regel unzulds-
sig. Nur die an der vertragsarztlichen Versorgung teilnehmenden Hausarztinnen/-arzte,
die gemal § 73 Abs. 1 a Satze 3 — 5 SGB V befristet oder unbefristet an der facharztli-
chen Versorgung teilnehmen, dirfen ausnahmsweise auch ihre Teilnahme an der ,Fach-
arztlichen Versorgung“ nach auf3en hin auf dem Praxisschild angeben. Hier handelt es
sich um eine notwendige sachliche Information. Ansonsten ist lediglich die Angabe
,Hausarztliche Versorgung"“ oder ,Hausarztin/Hausarzt* fihrungsfahig.

3. Der Zusatz ,Hausarztliche Versorgung”“ oder ,Hausérztin/Hausarzt* sollte nach dem Na-
men und der Facharztbezeichnung des Arztes vor oder nach der Angabe zu Sprechstun-
den geflihrt werden. Zulassig ist es auch, dass der Arzt seine Praxis als ,Hausarztliche
Praxis" oder ,Hausarztpraxis" bezeichnet und dann mit Namen und Facharztbezeichnung
firmiert. Der Zusatz ,Hausérztliche Versorgung* oder ,Hausarztin/Hausarzt" darf dann a-
ber nicht zusatzlich gefuhrt werden, weil es sich um eine Duplizitdt handelt. Auch ist es
nicht zulassig, dass beispielsweise ein an der hausarztlichen Versorgung teilnehmender
Facharzt fir Innere Medizin auf dem Praxisschild zun&chst seine Facharztbezeichnung
,Facharzt fur Innere Medizin“ oder ,Internist* fuhrt und im Anschluss hieran die Teilnahme
an der hauséarztlichen Versorgung zusatzlich mit der Bezeichnung ,Hausarztlicher Inter-
nist” fahrt.



V. Angaben auf Briefb6gen, Vordrucken, Stempeln etc.

Fur die Angaben ,Hausérztliche Versorgung® oder ,Hausarztin/Hausarzt" auf Briefbdgen,
Vordrucken, Stempeln etc. gelten die Ausfihrungen zu den Angaben auf dem Praxisschild
grundsétzlich entsprechend.

VI. Angaben auf der Homepage

Die Angaben ,Hausarztliche Versorgung“ oder ,Hausarztin/Hausarzt* dirfen unter den oben
genannten Voraussetzungen auch in eine Praxishomepage ibernommen werden. Weitere
Informationen hierzu kénnen dem Merkblatt ,Internetauftritt von Arztinnen und Arzten ent-
nommen werden.
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