Landesverband fiir Privention und
Rehabilitation von Herz-Kreislauf-
Erkrankungen e.V. Mecklenburg-
Vorpommern

Wir stellen uns vor:

Der Landesverband wurde am 09.02.1991 in Graal-
Miiritz gegriindet. Er wird seit dem unter der VR-
Nummer 581 beim Amtsgericht Rostock gefiihrt.

Die ,Griindungsviter” waren tiberwiegend in der
kardiologischen Akut- und Reha-behandlung von
Herz-Kreislauf-Erkrankten  titige  Arzte und
Physiotherapeuten aus Mecklenburg-Vorpommern.
Mit der Griindung des Landesverbandes wurde die
seinerzeit neuartige und bis zum heutigen Tage
bundesweit in der ambulanten kardiologischen
Nachsorge nicht wiederholte Idee umgesetzt, dass
ein Landesverband nicht nur administrative
Aufgaben fiir dessen Mitgliedsvereine erfiillt,
sondern daneben selbst auch als Leistungserbringer
auftritt.

Zu den satzungsgemifsen  Aufgaben des
Landesverbandes gehoérten von Anfang an u.a. der
Aufbau und die qualitative Weiterentwicklung
praventiver und rehabilitativer Programme in Bezug
auf Herz-Kreislauf-Erkrankungen und deren
Umsetzung; dies insbesondere in sog. ambulanten

Herzgruppen.

Die ambulanten Herzgruppen haben sich in der
gesamten Bundesrepublik seit Jahrzehnten zu einem
unverzichtbaren Bestandteil in der Rehabilitation
von Menschen mit Herzerkrankungen entwickelt.
Dem Landesverband gelang es seit seiner Griindung
bis zum heutigen Tage aktuell an 43 Standorten 140
Herzgruppen in Mecklenburg-Vorpommern zu
grinden und zu halten. Er betreut in seinen
Herzgruppen wochentlich ca. 2.000 Patienten.

In den  Herzgruppen  gewdhrleistet  der
Landesverband die Qualitit im Sinne der
bundeseinheitlichen Vorgaben der DGPR e.V. als
Dachgesellschaft. Besonders positiv wird von den
Teilnehmern die Hilfe bei der
Krankheitsbewdltigung  gewertet, neben  der
Wiedergewinnung der Freude an korperlicher
Aktivitdit und der Verbesserung der -eigenen
Leistungsfdhigkeit.

Jede Herzgruppe des Landesverbandes wird durch
erfahrene und daftir speziell ausgebildete
Ubungsleiterinnen betreut. Thnen stehen in jeder
Ubungsstunde mit einer vom Landesverband zur
Verfiigung gestellten Notfallausriistung
(Notfallkoffer mit Medikamenten und Defibrillator)
ausgestattet Arzte zur Seite. Insbesondere deren
Anwesenheit gibt den Patienten oftmals das nétige
Sicherheitsgefithl, sich zu trauen, sich durch
korperliche Bewegung wieder zu belasten.

Die Geschiftsstelle des Landesverbandes hat ihren
Sitz in Rostock.

Zur Vernetzung der Geschiftsstelle mit den ortlich
tatigen Ubungsleitern und Arzten sind fiir den

Landesverband sog. Bereichsleiter titig, die
organisatorische Hilfestellungen vor Ort in den
Herzgruppen geben, aber auch Bereichstreffen zu
Informationszwecken und die Reanimations-

tibungen in den Gruppen mitorganisieren.

Jahrlich im Herbst fiihrt der Landesverband eine
wissenschaftliche Veranstaltung durch. Die Termine
sind auf unserer Homepage versffentlicht. Die
Veranstaltungen sind von der Arztekammer M-V
zertifiziert, so dass den Arzten Fortbildungspunkte
gewdhrt werden konnen. Daneben werden die fiir
den Landesverband titigen Ubungsleiter in einem
Umfang von 15 Stunden weitergebildet, um eine
Verldngerung ihrer Lizenzen zu gewihrleisten.

Die Jahrestagung wird nicht nur von unseren Arzten
und Ubungsleitern genutzt; sie ist offen auch fiir alle
anderen interessierten Arzte und auch fiir
Ubungsleiter, die fiir andere Herzgruppenanbieter
tatig sind.

Im Rahmen der jahrlichen Jahrestagung findet auch
die Mitgliederversammlung des Landesverbandes
statt, auf der nach der Satzung alle drei Jahre ein
neuer Vorstand gewéhlt wird.

Grundlage fiir die Teilnahme jedes Patienten in einer
Herzgruppe ist unabhédngig davon, ob diese vom
Landesverband oder einem anderen
Leistungserbringer angeboten wird, eine drztliche
Verordnung, zu deren Kosteniibernahme sich dann
der zustandige Kostentrédger als
Rehabilitationstrager (Krankenkasse, DRYV)
verpflichtet.

Diese d&rztliche Verordnung begriindet fiir den

Patienten seinen, sich aus den § 43 Abs.1S.1SGB V




iV.m. § 44 Abs. 1 Nr. 3 SGB IX ergebenden,
Rechtsanspruch auf erginzende Leistungen zur
medizinischen Rehabilitation, zu denen auch die
ambulanten Leistungen in einer Herzgruppe
gehoren (,drztlich verordneten Rehabilitationssport
in Gruppen unter &rztlicher Betreuung und
Uberwachung...”).

Inhaltliche Grundlage fiir die Leistungserbringung
bildet die ,Rahmenvereinbarung tiber den
Rehabilitationssport und das Funktionstraining”
vom 01.01.2011 der Bundesarbeitsgemeinschaft fiir
Rehabilitation (BAR). Darauf
konkretisieren , Vereinbarungen zur Durchfiihrung

aufbauend

und Finanzierung des Rehabilitationssports in
Herzgruppen” mit Primaér- und
Ersatzkrankenkassen den Rahmen.

In den vorgenannten Vertrdgen sind fiir alle
Leistungserbringer im Bereich Rehabilitationssport
in Herzgruppen einheitliche Kriterien hinsichtlich

Umfang, Qualitdt und Vergiitung geregelt.

Die sich hieraus ergebende Vergiitung betrédgt je
Patient und Ubungseinheit (mind. 60 min) 8,00 €, und
wird nach Abrechnung direkt an den jeweiligen
Leistungserbringer, so auch den Landesverband,
ausgezahlt. Zwar regeln die genannten Vertrége im
Weiteren auch, dass fiir die Teilnahme am
Rehabilitationssport Zuzahlungen, Eigen-
beteiligungen etc. oder Vorauszahlungen von den
Versicherten nicht zu fordern sind. Diese Regelung
bezieht sich jedoch allein auf die Erhebung von
Zahlungen fiir dieselben Leistungen, die bereits mit
der Vergiitung der Kostentrdger abgegolten sind.
Erbringt also ein Leistungserbringer, wie der
Landesverband, daneben und zusitzlich Leistungen,

ist er berechtigt, eine Zusatzzahlung geltend zu
machen. Dass und welche zusitzlichen Leistungen
der Landesverband konkret erbringt, ergibt sich aus
dem Formblatt ,, Beratungsprotokoll”.

Jedem Patienten steht es frei, diese Leistungen, wie
angeboten, anzunehmen, oder aber einen anderen
Anbieter zu wéhlen. Insoweit besteht fiir den
Landesverband trotz der Vereinbarungen mit den
Kostentrdgern kein sog. Kontrahierungszwang. So
gibt es an vielen anderen Orten in Mecklenburg-
Vorpommern organisierte Sport- bzw. Reha-Vereine,

die ,Kardiosport” anbieten.

Jeder Patient, der an einer Herzgruppe des
Landesverbandes teilhaben mochte, erhilt zu Beginn
das ,Beratungsprotokoll”, das dann nach
entsprechender Beratung unterzeichnet in die

Geschiftsstelle zur weiteren Bearbeitung gelangt.

Die Zusatzzahlung in Hohe von derzeit 39,00 € je
Teilnahmehalbjahr ist auch nicht unangemessen.

In der Regel verordnet ein Arzt die einmal
wochentliche Teilnahme an einer Herzgruppe. Da
die drztliche Verordnung als Erstverordnung dem
Patienten eine  Teilnahme von max. 90
Ubungseinheiten in zwei Jahren erméglicht (sog.
Folgeverordnung = 45 Ubungseinheiten in einem
Jahr), nimmt der Patient statistisch betrachtet 22,5
Ubungseinheiten pro Halbjahr in Anspruch. Daraus
ergibt sich bei wochentlicher Teilnahme an der
Herzgruppe eine Zusatzzahlung je Teilnahme in
Hohe von 1,73 €. Realistisch ist jedoch, dass der

,durchschnittliche”  Patient infolge Urlaubs,
Krankheit oder erneuter Krankenhausaufenthalte
und Schliefung der Sporthallen wegen Ferien nicht
wochentlich in seiner Herzgruppe erscheint. Die mit
der Herzgruppe im Zusammenhang stehenden
Kosten laufen jedoch im Wesentlichen weiter; die
Leistung wird, bis auf die Ferienzeit, vorgehalten.

Auch erhilt der Landesverband in den Fillen, in
denen der Patient nicht an seiner Herzgruppe
teilnimmt, von den Kostentrdgern keine Vergiitung.
Diese Zahlung ist an die bei Teilnahme abgegebene
personliche Unterschrift des Patienten gebunden, die
fur die Abrechnung mit den Kostentrdgern dorthin
nachzuweisen ist; und zwar fiir jede einzelne Stunde

mit separater Unterschrift.

Alle Herzgruppenpatienten sind durch den
Landesverband unfallversichert. Der Versicherungs-
schutz beginnt mit dem Betreten der Sportstitte und
endet mit deren Verlassen bzw. dem Ende der
Ubungsstunde. Daneben sind die Pateinten auch
haftpflichtversichert.

Die fiir den Landesverband tatigen Arzte sind gegen

das Reanimationsrisiko haftpflichtversichert.

Fiir Fragen stehen wir lhnen gerne zur Verfiigung
unter 0381- 444 374 22 oder info@lvpr-mv.de.

Thr Team des Landesverbandes




