Die Kassenarztliche Bundesvereinigung, K.d.6.R., Berlin

- einerseits -

und

der GKV-Spitzenverband
(Spitzenverband Bund der Krankenkassen), K.d.6.R., Berlin

- andererseits -

vereinbaren Folgendes:

17. Anderung
der Vereinbarung Uber den Einsatz des Blankoformularbedruckungs-
Verfahrens zur Herstellung und Bedruckung von Vordrucken
far die vertragsarztliche Versorgung vom 1. Oktober 2014
(Anlage 2a BMV-A)



Artikel 1

1. In der Ubersicht in Kapitel 1.4 andert sich der Eintrag zu Muster 1/E zum
01.01.2021 wie folgt:
Muster | Arbeitsunfahigkeitsbescheinigung | Fir den Versicherten Ja 0
la/E
Muster | Arbeitsunfahigkeitsbescheinigung | Fur den Arbeitgeber Ja 0
1b/E
2. In der Ubersicht in Kapitel 1.4 wird der Eintrag zu Muster 1/E zum
01.01.2022 gestrichen:
Muster |unbesetzt
1/E
3. Die Nummern 2.1 bis 2.1.11 andern sich zum 01.01.2021 wie folgt:

w2.1 Muster 1/E: Arbeitsunfahigkeitsbescheinigung
(Stand: 01.01.2021)

2.1.1 Fur die Bescheinigung der Arbeitsunfahigkeit sind die Muster 1a/E
bis 1b/E gemal der in Kapitel 2.1.8 bis 2.1.9 abgebildeten Form zu

verwenden.
2.1.2 Die Arbeitsunfahigkeitsbescheinigung umfasst zwei Seiten:

Muster 1la/E: Ausfertigung fir den Versicherten
Muster 1b/E: Ausfertigung flr den Arbeitgeber




2.1.3

214

2.1.5

2.1.6

2.1.7

2.1.8

Die Muster 1a/E bis 1.b/E sind auf Sicherheitspapier im DIN A5 For-

mat hoch zu erstellen.

unbesetzt

Die Muster 1a/E bis 1b/E werden nicht mit einem Barcode versehen.

unbesetzt

unbesetzt

Muster 1la/E

D Sonstige

[y —— Arbeitsunfahigkeits- 1
bescheinigung
Name, Vomame des Verscherten
D Erstbescheinigung
geb. am
D Folgebescheinigung
Kostentragenennung Warsichartan-rr Status
|
Batrisbastattan-tr Arzt-Hr, Daturn
| |
Arbeitsunfall, Arbeitsunfall- dem Durchgangsarzt
folgen, Berufskrankheit Zugewiesen
arbeitsunfahig seit
voraussichtlich arbeitsunfihig
bis einschlieBlich oder letzter
Tag der Arbsitsunfahighkeit
festgestellt am
Ve £ Untarschrift des Arztes
Ausfertigung flir Versicherte
AU-begriindende Diagnose(n) aco-10)
160-10 - Gods 160-10 - Coda 16010 - Code
1C0-10 - Gods 1GD10 - Code IGD-10 - Cods
sonstiger Unfall, Versorgungs-
Unfallfolgen leidan (z.B. BVG)
Es wird die Einleitung folgender besonderer Malinahmen flr erforderlich gehalten
Leistungen zur stufanweise
medizinischen Rehabilitation Wiedereingliederung

ab 7. AU-Woche oder -
D sonstiger Krankengsldfall D Endbescheinigung

Hinweis fir Versicherte zum Kranken- und Verfetztengeld

Achten Sie bel lorbestehander ArbetsuntzEhgken aul sine [Dckenlose Sretliche Feststelung, da sonst ein Kranken-
geldverlust droht. Hierfur i erforderlich, dass Sie sich spatestens an dem Wesktag, der auf den letzten Tag der
aktuellen Arbe I any Tolgt, bei Ihrem Aret oder Threr Aretin die oribestehende Arbeits
unfahigkeil b mmer e aki'uaﬂ' g\uﬂ'.rge Versichertenkarte vor, um Probleme bei der

Im Krankengeldfall

Lahlung ven Krm'kﬂ'| ader Vﬁrlvfﬂmqeld u Westere I tionen erhalten Sie bed lhrer Krankenkasse,

FRFNR
huster 18/E (1 2021)

Original:

DIN A5 hoch



2.1.9

2.1.10

2.1.11

Muster 1b/E

Krankenkasse brw. Kostentrager

MName, Vername des Versicherten

e, am

Arbeitsunfall, Arbeitsunfall-

dem Durchgangsarzt
folgen, Berufskrankhsit

zugewissen
arbeitsunfahig seit
voraussichtlich arbeitsunfahig

bis einschlieflich oder letzter
Tag der Arbeitsunfahigkeit

festgestellt am

Ausfertigung zur Vorlage beim Arbeitgeber

Arbeitsunfiahigkeits- 1
bescheinigung

[ | Erstbescheinigung
D Folgebescheinigung

Der angegebeanen Krankenkasse wird
unverzuglich eine Bescheinigung Gber
dis Arbeitsunfahigkeit mit Angaben
liber die Diagnose sowie die
voraussichtliche Dauer der
Arbeitsunfahigkeit Ubersandt.

Vertragsarrtatempel / Uinterschrilt des Arztes

PAF.NFL
Muster 16/E [1.2021)

unbesetzt

unbesetzt"

Original: DIN A5 hoch



4, Die Nummern 2.1 bis 2.1.11 werden zum 01.01.2022 gestrichen: !

5. Die Nummern 2.4 und 2.4.7 werden wie folgt geandert:

2 2.4 Muster 4/E:
Verordnung einer Krankenbeférderung
(Stand: 07.2020)

2.4.7 Muster 4/E

[ e ey e \fermdm.memr T
Krank
[== [Farre Worrars 2 Verncimrar. Bitte die Fahrt mmer durch den Versicherten quittieren lassen!
= [[] urtsh, ustsitoige atigung durch den Versicherten
geb am Ich bestatge de Durchithrng der im Folgenden aulgefthren Fahrien
Arbeitsurinl, Beruiskrmnidusit e FANAEIrGOND frem _ ek bin- |Fdok- | Untorscry® cos Varsicharon
U [=
L — = [ vermorguns 28. BVG) | | | | | al D[D
- - D_l,,, |D Hinfahr [:l Fackfabrt | | | | | | l D|D
= : T ][]
:‘Eul-mH: vor-/nachstationire | | | | | - D|D
Krankenhausbehandlung o Behandlung = DID
b [t e e 7 g 7 it it LI =
@ Ot L] og
e—————————— NN 00
dlemmMﬂm«m [ st At | | | | | — D[D
ﬂl:in-m:u:usumup.m_-l-ﬁi.q ot A ‘ | | I | -: I:Ill:l
L] Dn"«mm;n4mw~1u fachgerechtes Lagem. Tragen, lieben sdforgericn | | | | | : I:l“:'
2. Behandlungstag/Behandlungsiraquenz und nichsterreichbare, geeignete Behandlungsstd Bestitigung des Transporteurs
Die Krankenbefordenng wurde gemad der obigen Bestttigung
wom/am ! _lmht'chr. bis vorsussichtiich durchgefoirt.
Behardingsstare fase, O mfuﬂhmm:‘ﬁ'vrglw for den Zetraum dor
Toe A ot mach b Rt urgaabes
3. Artund Ausstattung der Befdmierung F—
[ rimtmee [ e 0w s [ 1 Y AP
o Tovihieng rorends ot wopeh| [[] Tmgestusl Prerm——
I:l'w IKdes rrw Gesarm-Brutto
IMI||||||||||||||||||||Z|Jg.|||
UGS ‘sl
[l LI [ L LTI
{2 B Dutam - Postonsummer Arzahl  km
s e g ||||||||||||||||||| [L]]
L Flismmied s Anten Der Haroce srttih borw wf dere 7 oreue rade eebere Deer. PEFNRL l\ﬂliﬂ'ﬂd

Original: DIN A 4 quer*

! Das Inhaltsverzeichnis dndert sich entsprechend.



Artikel 2
Inkrafttreten

Die Anderungen zu Muster 4 treten zum 01.07.2020 in Kraft.

Die Anderungen zu Muster 1 treten zum 01.01.2021 bzw. zum 01.01.2022 in Kraft.

Berlin, den 30.04.2020

Kassenarztliche Bundesvereinigung, K.d.6.R., Berlin

GKV-Spitzenverband, K.d.6.R., Berlin
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