1. Nachtrag
zum Vertrag zur Durchfiihrung des strukturierten Behandlungsprogramms
nach § 137f SGB V Diabetes mellitus Typ 2 auf der Grundiage von § 73a SGB V
vom 19.06.2003, in der Fassung vom 01.09.2008

rwischen

der Kassenérztlichen Vereinigung Berlin

und

der AOK Berlin — Die Gesundheiiskasse

dem BKK-Landesverband Ost

der BIG direkt gesund
handelnd als IKK-Landesverband Berlin

der Knappschaft
— Regionaldirektion Berlin —

der Krankenkasse fiir den Gartenbau
handelnd als Landesverband fir die landwirtschaftliche Krankenversicherung Berlin

den nachfolgend benannten Ersatzkassen

- Barmer Ersatzkasse

- Techniker Krankenkasse (TK)

- Deutsche Angesteliten-Krankenkasse (Ersatzkasse)
- KKH-Allianz (Ersatzkasse)

- Gmunder ErsatzKasse (GEK)

- HEK — Hanseatische Krankenkasse

- Hamburg Miinchener Krankenkasse

- hkk

gemeinsamer Bevollméachtigter mit Abschlussbefugnis:
Verband der Ersatzkassen e. V. (vdek),
vertreten durch die Leiterin der vdek-Landesvertretung Berlin
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Der oben genannte Vertrag wird mit Wirkung zum 01.01.2010 an die Rechtsanderungen durch
die 20. RSA-AndV wie folgt angepasst:

(1) Praambel

Der Absatz 4 wird gestrichen.

(2) §1 Ziel der Vereinbarung
Absatz 3 erhalt folgende Fassung:

,(3) Die Ziele und Anforderungen an das Disease-Management-Programm Diabetes mellitus
Typ 2 sowie die medizinischen Grundlagen sind in der Anlage 1 der Risikostruktur-
Ausgleichsverordnung in der jeweils glltigen Fassung festgelegt. Entsprechend Anlage 1
Ziffer 1.3.1 der RSAV streben die Vertragspartner dieser Vereinbarung folgende Ziele an:

1. Vermeidung von Symptomen der Erkrankung (z. B. Polyurie, Polydipsie, Abgeschlagen-
heit) einschliel3lich der Vermeidung neuropathischer Symptome, Vermeidung von Ne-
benwirkungen der Therapie (insbesondere schwere oder rezidivierende Hypoglykamien
[Eine schwere Hypoglykédmie ist dadurch definiert, dass Fremdhilfe erforderlich isf]) so-
wie schwerer hyperglykamischer Stoffwechselentgleisungen,

2. Reduktion des erhéhten Risikos fUr kardiale, zerebrovaskuldre und sonstige makroangi-
opathische Morbiditat und Mortalitat,

3. Vermeidung der mikrovaskulédren Folgeschaden (insbesondere Retinopathie mit schwe-
rer Sehbehinderung oder Erblindung, Niereninsuffizienz mit der Notwendigkeit einer Nie-
renersatztherapie),

4. Vermeidung des diabetischen FulRsyndroms mit neuro-, angio- und/oder osteoarthro-
pathischen Lasionen und von Amputationen.”
(3) Anlage 2 ,Strukturqualitat diabetologisch qualifizierter Versorgungssektor”
Die Anlage 2 ,Strukturqualitat diabetologisch qualifizierter Versorgungssektor” wird durch die
neue Anlage 2 mit Stand 01.01.2010 ersetzt.
(4) Anlage 8 ,,Versorgungsinhalte”

Die Anlage 8 ,Versorgungsinhalte” wird durch die neue Anlage 8 mit Stand 01.07.2009 ersetzt.

(5) Anlage 12 ,Patientenschulung”

In der Anlage 12 wird in der Uberschrift die Angabe ,§ 20“ durch die Angabe ,§ 22“ ersetzt.
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AOK Berlin — Die Gesundheitskasse,
zugleich handeind fur die Krankenkasse fur den Gartenbau,
diese handelnd als Landesverband fUr die landwirtschaftliche Krankenversicherung Berlin
Der Vorstand

BKK-Landesverband Ost
Der Vorstand

P
5,

BIG direkt gesund,
handelnd als IKK-Landesverband
Der Vorstandsvorsitzende

Knappschaft - Regionatirekt%w Berlin
- Der Leiter der Regionaldirektion -

Verband dery Er@%%ikassen e. V. {vdek)
Die Leiterin der vdek-Landesvertretung Berlin

Kassena rztﬁchéﬁi/eremiguﬁé\gég/

Fir den Vorstand



