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LIGA der Frelen Wohifahrispflege in Rheinland-Plalz e .V, Mainz

AQK Rheintand-Plalz/Saadand - Die Gesundheitakasse, Elsenberg,
BKK-Landesverband NMitte, Hannover*,
KNAPPSCHAFT, Bochum, vertreten durch die Regilonaldirektion Saarbricken,
Bozialversicherung fir Landwirtschaft, Forsten und Gartenbau (8VLFG)
als Landwirischafiliche Krankenkasse, Kassel,
WK Sldwast, Saarbriicken,
Ersalzkassen
»  Techniker Krankenkasse (TK}
BARMER
DAK-Gasundhelt
Kaufminnische Krankenkasse - KKH
Handelskrankerkasse (hikk)
HEK - Hanseatische Krankenkasse
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Priambel

Die Landesverbinde der Krankerkassen und der Verband der Ersaizkassen in Rheinland-
Plalz sowie die Bpltzenverbinde der Frelen Wohifahrispflege haben gem. § 1320 SGB v
disgen Rahmenverirag parinerschafilich mit dem Ziel geschiossen, eine bedarfsgerschite und
gualitativ  gleichwertige, gualitdisgesicherte, dem aligemein ansrkannten Stand  der
fachlichen Erkendinisse enisprachende Versorgung der Versicherten der geselzlichen
Krankenkassen mit sozictherapeutischen Leistungen zu gewahrleisten. Die Krankenkassen
urd  die  Leistungserbringer wollen hisrmit  dazu  beitragen, eine  bedarfsgerschie
sozialpsychistrische Betreuung der Versicherten zu ermdglich.

(1)
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§1
Geltungsbereich
Dieser Rahmanvertrag gilt fir _
die ADK Rheinland-Plalz/Saartand ~ Die Gesundheitskasse, Bisenberg,
den BEK-Landesvarband Mitte, Mannhover™,
der Knappschaft, Bochum, vertreten durch die Reglonaldirektion Saarbriicken,
der Soziaslversicherung fiir Landwirtschaft, Forsten und Gartenbau (SVLFG) ais
Landwirtschaftliche Krankenkasse, Kassel,
dia IKK Sldwest, Saarbriicken,
<ie Ergatzkassen
+ Techniker Krankenkasse (TK)
BARMER
DAK-Gesundhsit
Kaufmannische Krankenkasse - KKH
Handelskrankenkasse (k)
MEK - Hansestische Krankenkasse

® & # & o

gemsinsamer Bevollmachtigler mit Abschiussbefugnis;
Verband der Ersatzkassen .V, (vdsk)
vertreten durch den/die Lelter/in der videk -~ Landesverirelung Rheinlend-Plalz, Mainz

*diesar Vertrag glit fur die Versicherten der Betriebskrankenkassen, sofern dis
jeweailige BKK den BKK Landesverband Milte zurn Abschiuss diesas Vertrages
beauftragt hat

- im folgenden Krankenkassen genannt -
und
die der LIGA der Frelen Wohlfahitspfiege in Rheinland-Plalz &V, angeschiossenen
Dienste und Elnrichtungen, die zum Zelipunit des Inkrafitretens dieses Vertrages zur

Versorguiig mit Leistungen der Sozictheragie in Rheintand-Pfalz zugelassen sind
{gem, Antage 8).

Andere Trager, dis durch schriftiche Erkigrung {Anisgen 1 und 3) gegentber den

Krankenkassen diesem Vertrag beitreten, wenn sie dis Voraussetzungen nach
diesernn Rahmenvertag efilien und den Wrankenkassen nachgewiesen haben. Dis
Machweise sind an jede, der in Anlsge 7 genannten Adressen zu senden,

- um folgenden Leistungsecbringer genannt ~



§2

Gegenstand des Rahmenvertrages

Zur Sichersteliung der Versorgung der Versicherten mit soziotherapsutischen Leistungen
regelt dieser Rahmenverirag insbesondare:

. Aligemeine Grundsitze (8§ 3-8)

. Inhalt der soziotherapeutischen Leistungen sinschiisliiich deren Abgrerzung

§§9—-11)
. Vorausseizungen beim Leistungseroringer (88§ 12173
W, MaBinahmen zur Qualitdissicherung (§§ 18-20)

V. Grundsétze der Wirtschaftlichkelt der Leistungserbringung einschilelilich deren
Pridung (821

Vi Grundsdize der VergOtung und Rechnungstegung (88 22-233

Vit Inkrafitreten und Schiussvorschriften (§§ 24-28)
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. Aligemeine Grundsidire

§3

Anspruchsberechtigter Personenkreis

Versicherte. die wegen schwerer psychischer Erkrankung nicht in der Lage sing,
érziliche oder 8rztiich verordnete Leistungen selbsténdig in Anspruch zu nehman,
haben  Anspruch auf Sozigtheraple, wenn dadurch  Hrankenhausbehandlung
vermieden oder verkimzt wird oder wenn diése geboten, aber nichi ausiiihrbar ist.

Der Anspruch des Versigherten nach Absatz 1 besteht nicht, sofarn der Versicherte
bereits Leistungen einar Psychiatriachen Instituisambulanz erhilt Die Krankenkassse
kann hiervon abweichend Leistungsn der ambulanten Soziotherabie nsben
Leistungen einer Psychiatrischen Instiiutsambulanz genshmigen, wenn dies aus
besonderen Grinden ausnahmsweise eforderich ist und bel Antragsstellung
detailiiert begriindat wasde.

§4

Ziele der sozictherapeutischen Leistungserbringung

Die Krankenkassen und die Lelstungserbringer gewshrleisten eine bedarfsgerachie
und gqualitativ glelchmabige und gisichwerlige, qualiitsgesicherte, dem aligemein
anerkanmien Stand der fachlichen Erkenninisse entsprechende Versorgung der
Versicherien der gesetzlichen Krankenkassen mit soziotherapeutischen Lmsmngan
Die Versorgung der Versicherten muss ausreichend und 2weckmifig sein. sie
orientiert sich an dem individueilen Hifebedarf des Versicherten, datf aber das Maf
des Notwendigen nichi Uberschreiben und muss wirtschafilich erbracht werden.

Schwer peyehisch Kranke sind haufiy nicht in der Lage, Leistungen, auf die sie
Anspruch haben, seibsténdig in Anspruch zit nehmen. Soziotherapie nach § 37a
SGB V soll ihnen die inanspruchnahme verordnater Leistungen ermglichen. Sie sofl
dem Patienten durch Motivisrungsarbelt und  strukiurierte  Tral intingsmalinahmen
helfen, psychosoziale Defizite abzubauen; der Patient sof in die Lage versetz
werden, die eforderlichen Leistungen zu akzeptiersn und selbsténdig in Anspruch 2y
nehmen. Bl st koordinlerende und  besgleitende  Unterstitzung  und
Handimgsanieﬁung flr schwer psychisch Kranke auf der Grundlage von definierten
Therapiezielen. Dabel kann es sich auch um Tellziele handeln, die schrittwaise
erraicht werden sollen.

Soziotherapie kann verordhet werdan, wenn daduwrch Krankenhausbehandiung
vermigden oder verklinzt wird oder wenn diese gebolen, aber nicht ausfihrbar ist. Die
Erbringung von Soziotherapie erfolgt bedarfsgerecht und ist an einer wirtschafilichen
Mittelverwendung zu orientieren.

Soziotherapie findel Uberwiegend im soziglen Umfsld des Patienten stait
Soziotherapie unterstidzt sinen Prozess, der dem Patienten einen besseren Zuganyg
zu seiner Krankheil erméglicht, indem Elnsichi, Aufmerksamielt, iniiative, sozigle

Kontaktfahighelt und Kompetenz gefrdert werden.

§8

Verordnung von Soziotheraple

Sozictherapie darf nur von Berufsgruppen verordnet werden, die gemal  der
Sichtiinie des Gemeinsamen Bundesausschusses Ober die Durchflihrung von
Sozi otherapie in der verlragsérztiichen Versorgung” (nachfolgend Soziotherapie-
Richilinie} in der jewslls glitigen Fassung hierzd entsprechend befugt sing.
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Ziel der Verordnung st die Molivierung des Pallenten, die Uberweisung
wahrzunetmen. Zur Ereichung dieses Zisles stghen dem soziotherapeutischen
Leistungserbringer maximal finf Therapissinheiten zur Verfiigung, Diese werden auf
das Gesamtkontingent der Soziotherapie angerechnel, wenn es 2w Verordnung von
Soziotherapie gemal Abs. 1 kommi.

Hommt der Verordner aufgrund seiner Kenntnis des Einzelfalies zu der Auffassung,
dass der Patient nicht in der Lage ist, disse Uberweisung seibstindig In Anspruch zu
nehmen, kann der Verordner einen soziotherapeutischen Laistungserbringer per
Yerordnung hinzuziehen. Diese Vérordnung erfolgt auf dem hierflr vereinbarten
Vordruck {“Verordnung bet Uberweisung zur Indikationssteliung Sozivtherapie gem. §
37a BGB V im Umfang von max. finf Therapiesinheiten™).

Léasst es sich nicht erreichen, dass der Patient die Ubsrweisung zu einem Varordner
enisprechend der Sorziotheraple-Richtlinke wahrmimmt oder kommi es nicht zur
Verordnung von Soziotherapie durch einen in § 4 der Soziotherapie-Richtlinie
genannten  Verordner, sind die medmal finf  vom  soziotherapeutischen
Laistungserbringer erbrachten Therapiseinheilen dennoch berechnungsfhig. Dis
Abrechnung  dieser  Leistungen erfolgt auf dem ohen genannten  Vordruck
("Werordnung bel Ubsrwelsung zur Indikationssteliung fir Soziotherapie gem. § 37a
8GE V im Umfang von mayx. fanf Therapieeinhalien™.

Vor der ersten Verordnung gemifh Abs. 1 kdhnen bis zu fOnf Probestunden verordnet
werden, die auf diese Verordnung angerechnet werden. Die Verordnung von
Probestunden zur Abklarung der Theraplefahigkelt des Patienien und Erstellung des
soziotherapeutischen Betreuungsplans kann meximal zweimal pro Jahr f0r einen
Versicherten erfolgen. Verordnungen gemalR Abs. 1 kdnnen lewesils bis meaximal 30
Therapissinhelten ausgestelt werden. Verordnet werden dirfen nuwr so viele
Therapieeinhellen, wie zur Erreichung des Theraplezisles oder big zur Fesisteliung,
dass dissas nicht errelchbar sein wird, erfordarlich scheinen,

informier ein Krankenhaug den Vettragsarzt oder den Psychotherapeuten gemal § 4
Abs. 1-3 der Boezictherapie-Richtinie Uber die Moglichkelt, einen Versicherten
vorzeitly zu entlassen, hat der Vertragsarzt oder der Psychotherapeut ggf. unter
Hinzuziehung sines soridtherapeutischen Leistungserbringers zu prifen, ob die
Voraussetzungen f0r dis Verordnung von Soziotherapie erfiilit sind,

Wird wahrend der Sozictherapie eine siationsire Behandiung notwendia, die die
Weiterfuhrung der Soziotherapie nach dem Betreuungsplan nicht maoglich macht,
umfasst die Sozivtherspie auch den Kontakt mit dem Patienten, um aine
frihesimigliche Entlassung zu ersichen und in Absprache mit dem verordneten
Vertragsarzt  die  Wisderaufnahme  und  Welterfibrung  der  Soziotherapis
sicherzustelien,

§6

Genehmiguny von Soziotherapie

Mit Ausnahme der Verordnung nach § 5 Abs. 2 (bl zu fiinf Stunden) bedar! jede
Verordnung von Soziotheraple der vorherigen Genshmigung durch die Krankenkasse
des Versicherten. Dazu ist der saziotherapeutische Betreuungsplsn gemafl dem
entsprechenden Vordruck vorzulegen. Wurden Probestunden verordnet, ist bel der
gof.  folgenden Verordnung  von  Soziotheraple  der  sozictherapeutische
Belreuungsplan gemdl dem entsprechenden Vordruck zusammen mit der
Verordnung flr die Probestunden vorzilegen. Eine Genshimigung der Krankenkasse
ist auch bet den Ausnahmefsllan nach Satz 1 erforderiich, wenn insgesamt mebr als
5 Stunden Sezictherapie verordnet werdan,



2y Die Krankenkassen kénnen im Rahmen des Genehunigungsverfahrens mit der
Prixfung der verordneten Mallinahmen der Soziotherapie den Medizinischen Dienst
der Krankenversicherung (MDK) beauftragen. Falls erfordedich, sind dem MDK vom
soziotherapeulischan Leistungserbringer erglinzende Angaben zum Befreuungsplan
gemal § § Abs. 2 der Soziotherapie-Richtlinie zu tbermitieln. Warden verordnete
Serziotherapigeinhellen nicht oder nicht in vollem Umiang genshmigt, ist der
Verordner unverzlghch unter Angabe der Grinde ber die Entscheidung der
Krankenkasse zu informieren,

{3y Die Krankenkasse Gbemimmt ble zur Entscheidung Gber dis Genshmigung dis
Kosten i die verordneten und erbrachten Leistungen entsprechend der vereinbarien
Vergitung nach § 132b BCGB V, wenn die Verordnung spatesiens am dritten der
Ausstellung folgenden Arbeaitstag der Krankenkasse vorgelegt wird.

§7
Datenschuiz und Schweigepflicht

(1)  Der Leistungserbringer ist verpllichtet, die gesetzlichen Datenschutzbestimmungsn
(EU-DEGVO, 8GB X, Landesdatenschulzgesstz, BDSG) einzuhalien, Der
Leistungserbringer hat die Malnahmen zum Datenschulz und zur Datensicherheit
gem, Art. 32 EU- DSGVO insbesondere in Verbindung mit Art. 5 Abs, 1, Abs, 2 Bl
DSGVO herzustellen und einzuhalien. Der Leistungserbringer verpflichtet sich, dis im
Rahmen dieses Verfrages bekannt werdendan Dalen wie beispielsweise Geschafts-
und Beiriebsgeheimnisse, personenbezogene Daten von Versichetten (wie z. B
Name, Vorname, Geburtedatum, Anschriff, Diagnosen und Krankhelten usw.) sowie
alle zur Kenntnis gelangenden Informationen und Unterlagen vertraulich zu
behandein und nioht an Drite weiterzugeben. Die Vertraulichkeltsverpfiichtung giit
uber die Dauer dieses Vertrages hinaus. Die Daten divfen pur i Rahmen der im
Vertrag genannten Zwecke verarbeitet und genuizt und nicht ldnger gespeichert
werden, als es fir die leistungserbringung und Abtechnung erforderlich st
Gesetzliche Aufbewabrungspifichien bleiben von disser Regelung unberiing, Der
Leistungserbringer ist verpflichtet, gemilh At 9 Abs. 3 EU-DSGVO {ir die Erfillung
der vertraglich versinbarlen Lelstungen nur Personen elnzuselzen, die auf die
Vertraulichkelt verpfiichtet und zuvar mit den fir sie relevanten Bestimmungen zum
Datenschulz vertraut gemacht wurden sowie regelmaliig informiert und angewiesen
werden (Datengeheimnis). Die Geheimhaltungspflicht reicht (iber das Vertragsende
hinaus. Der Leistungserbringer unterliegt hinsichilich der Patientin/des Patienten und
dessen fiaten nach den oben aufgefihrien Absalzen der Schweigepfiicht
Ausgenommen hlervon sind Angaben gegeniber den behandeinden Arzien dem
Madizinischen Dienst der Krankenkassen (MDK) und der leistungspilichtigen
Krankenkasse, soweit sle zur Edfillung der geselziichen Autgaben  der
Krankenkassen erdorderlich sind,

{2}  Fordie kirchlichen Leistungserbringer gilt ergénzend das kirchliche Datenschutzrentit
(KDG, DBG-EKD) in Verbindung mit Art. 81 EU-DSGVO.

g8
Buchfihrungs- und Rechnungswesen

Lelstungserbringer far Soziotherapie haben in der Regel ihre Blcher nach der
kaufmannischen doppsiten Buchflihrung zu fihren,



it. inhalt der SBoziotherapie sinschiieflich deren Abgrenzung

§9

Soziotherapeutische Leistungen im Einzelfall
{1y Folgende Leistungen sind in ledem Fall zu erbringen:

a) Ersteliung des soziotherapeutischen Betrsuungsplans: Verordner, soziotherg.
peulischer Leistungserbringer und Patlent wirken bei der Erstelhing des
soziotherapeutischen Betreuungsplans zusammen,

b) Koordination von Bshandiungsmefinahmen und Lelstungen: Der soziothera-
peutische Leistungservingsr koordiniert dle  Insnspruchnahme  Arztlicher
Behandlung und verordneler Leistungen fr den Patienten gemal dem
sozictherapautischen Betreuungsplan. Dies umfasst sowohl aktive Hilfe und
Begleitung als auch Anleitung zur Selbsthilfe. Uabel soll der sozictherapeutische
Leistungserbringsr den Patienten zur Selbsidndigkelt anieiten und i so von
der soziotherapeutischen Betreuung unabhéngly machen,

¢y Arbeit im soziglen Umfeld. Der sozictherapeutische Leistungserbringer
analysient die hausliche, soziale und berufliche Situation des Patienten undg
kann  zur  Unterstiizung  Famillenangehdiige, Freunde und Bekannte
einbarishen. Um dis Therapleziele zu erreichen, kann er den Patienten an
kemplemsitgre Diensie heranfiiven.

d} Soziotherapeulische Dokumentation: Der soziotherspeutische Leistungser
bringer dokumentiert fortlaufand Ort, Daver und Inhalt der Avbelt mit und fr
den Patisnten und die Ertwicklung des Patienten. Er betichtet dem Verordner
dber den Btand der Behandlung (bel gravierander Befundénderung umgehend).
Lis sozictherapeutische Dokumentation enthalt insbesondere Angaben zu;

- den durchgefiihrien sczictherapeutischen MaBnahmen (At und Umfang),

- dem Benandiungsverlauf und den bereits erreichten bew. den noch verbliebenen
Therapielteil-Jzislen,

{2} Folgende Leistungen konnen gof aufgrund der Stuklur der spezifischen
FPatientenprobleme von sozictherapeutischen Lelstungserbringer erbracht werden:

&y Motivations< Antriebsrelevantes Tralning
Mit dem Patienten werden praktische Ubungen zur Verbesserung von
Motivation, Belastbarkelt und Ausdsuer durchgefohrt. Sie  finden i
Lebensumfald des Palienten stalt.

by Tralning zur handiungsrelévanien Willsnsbildung
Das Training beinhaltet die Einlibung von Verhaltensénderungen, Ubungen zur
Tagesstrukiur und zum planerischen Denken, Dabel ist Hilfesteliung bei der
Bewlltigung von Konflikten zu geben und eine selbstandige Konflikiibsung baw.
Konfliktvermeldung einzuliben,

¢} Arileltung zur Verbesssrung der Krankheitswabrmehmung
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Dies beinhaligt Hilfen beim Erkennen von Krisen (Frithwarnzeichen) und zur
Krisenvermeidung, sowe dle Férderung der Compliance und von gesunden
Perséniichkeisanteiien,

dy Hilfe in Krisensituationan
Bei auftretenden Krisen erfolgt entspréechende Hilfe, gof. auch aufsuchend, zur
Vermeidung erheblicher Verschiimmerung sowohl der Krankhel ais auch der
nduslichen, soziaten und beruflichen Situation des Patienten.

Oie beim Versicherten vorhandenen Ressourcen und Fahigkeiten sind in die
Erbringung der Soziotherapie im Einzelfall einzubeziehen. Dabel sind der Versicherls
und auf dessen Wunsch auch seine Angehérigen oder eine andere Bezugspsarson zu
hetelligen.

510
Integrierte soziotherapeutische Betreuungs- und Behandlungsplanung

Soziotherapie umfasst die Koordination der im Rahmen der integrierten Betreuungs-
planung fesigelegten Maflnaghmen,

Ule Durchfihrung der Soziotherapie setzt einen mil dem Verordner und dem
Pafienten abgestimmiten und vom soziotherapeutischen Leistungserbringsr zu
ergtellenden soziotherapautischen Belreuungsplan voraus. Dieser Plan wird durch
den lLeistungserbringer bel Leistungsbeginn  erstelt und der  Verordnung
aenisprechend kontinulerlich aldualisien.

Der soziotherapeutische integrierte Betreuungs- und Behandiungsplan st das
Ergebnis eines Abstimmungsgespriches zwischen Verordner, sozictherapeutischam
Leistungserbringer und Patient. Nach Abschiuss der Probestunden ist der
sozivtherapeutische Betreuungsplan in Zusammenarbelt mit dem Verordner auf seie
Realisierbarkeit zu Gherpriffen, gof. zu dndern ader die Soziotherapie zu beenden.

im soziotherapeutischen Betreutingsplan miissen enthalten sein;

- Benennung der in den vergangenen 8 Monaten In Ansprich genommenen
stationgren und ambulanten psychiatrischen Hifen: insbesondere eventuell durch
#ine Psychiadtische Instituisambulanz erbrachien Leistungen.

=~ Apnamnese

-~ Diagnose

~ Aktueller Befund mit Art und Ausprigung der Fahigkeitsetdrungen des Patienten,
und Bohweregrad gemdl  GAF  (Skala zwr globalen Erfassung des
Funkiioneniveaus)

- Die angestreblen Therapieziele und die erfordedichen Tellschiitte (Nahziel urid
Fernziel)

- Die zur Erreichung der Therapieziele vorgesehenen therapeutischen Malnahmen

~ e zeitliche Strukturierung der therapeutischen Malnahmen

-~ Frognogse

Fir die medizinische Behandiung relevante Informationen, dis der sozicthera-
peutische Leistungserbringer durch die Betreuung des Patienten gewinnt, solien
durch die Zusammenarbelt zwischen hm und dem Verordner firr die Behendiung
nuizbar gemachi werden.



§ 11
Laistungsumfang

(1) Die Dauer und die Frequenz der sozivtherapeutischen Betreuung sind abhingig von
den individuelien medizinischen Erfordernissen. Es konnen bis zu 120 Stunden je
Krankheilsfall innerhatb eines Zsitraumes von hochstens drel Jshren erbracht
werden. Lnter sinem Krankheitsfall im Sinne der Soziotherapie-Richilinle st sine
Phase der Behandlungsbedisftigkelt bei einer der in § 2 der Sozictherapie-Richtlinie
aufgefUhrten Indikationsn von bis 2u 3 Jahren zu varstehen. Sowelt nach § 5 Abs. 1
der Sozictherapie-Richilinie alle Gbrgen Leistungsvoraussetzungen erfiilt sind,
kormt auch nach Ablauf von 3 Jabren eine Weltergewshrung von Boziotherapie in
Betracht, auch wenn dem Therapieverauf urwernderi dieselbe Krankhsiisursache
zugrunde liegt

(2} Eine Soziotherspiseinhell umfasst 80 Minuten Die Theraplesinheiten kinnen in
- kleinere Zeiteinhellen mafinahmenbezogen aufgeteil werden Dies ist in der
sozictherapeutischen Dokumentation (Zeitaufwand) entsprechend zu vermerken.

{3y Soziotheraple wird in der Regel als Einzelfalimalinahme erbrachi. Soziotherapie kann
i Absprache von At und Lelstungserbringer in besondersrn Fallen such In
gruppentherapeutischen  Mallnabmen  erbracht  werden.  Dsbel  kann  dis
Gruppengrile je nach Jislselzung singr Sitvung bis zu 12 Teilnehmer umfassen. Bel
gruppentherapeutischen Malinahmen umfasst die Soziotherapiseinheit 80 Minwen.
Dadurch darf jedoch das mavimale Gesemikontingent fir Sozictherapie von 120
Zeitsturiden nicht Ubsrschritten werdan.

1. Voraussetzungen beim Lelstungserbringer

§12
Sozintherapeutischer Leistungserbringer

Leistungserbringer flir Sozictheraple sind Einrichiungen und Dienste, die in der gemeinde-
nahen Versorgung (Gemeindepsychiatrischer Verbund oder vergleichbare Versorgungs
strukturen) einzeln oder in Kooperation mit anderen Einnichtungen und Diensten mindestens
drel der nachstehenden finf und in Anlage 2 konlretisiarten Leistungskomplexe erbringen:

- Bozialpsychistrische Leistungen zur ambulanten Grundversergung

= Sozialpsychiatrische Leistungen zur Selbstversorgung

- Bozialpsychiatrische Leistungen zur Tagesstrukturierung/ -gestaltung und
Kontaktfindung

- Sozialpsychiatrische Lastungen zur Arbeit und Beschafiigung
Sozialpsychiatrische Leistungen zur Planung, Koordinlerung und Abstimmung der
Hilfen

- &1
Organisatorische Voraussetzungen

Sofern regionale und beiriebliche Gegebenheiten es erlauben, ist durch die Biidung
iibsrschaubarer Teams  soziotherapeutischer Mitarbeifer gfoRimdgliche  Kontinuitst
sicherzustelien, damit dis Leistungen fir den Versicherlen von méglichst wanigen Parsonsn
arbrachl werden. Die Einsatzorganisation von soziotherapeutischen Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter orientiert sich an der individuelien Lebenssituation des Versicherten und ist dann
durch  eine  verantwortliche Milerbeiltefin  oder einen verantwortiichen  Mitarbeiter
vorzunshmen.
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§ 14
Personelle und Fachliche Quaiifikation

Der Leistungserbringer stellt sicher, dass fir die Versorgung von Versicherien mit
Soziotherapie nur Mitarbeiter und Mitarbeiferinnen eingesetzt werden, die (ber die
Erlaubris zur Flihrung einer der folgenden Berufsbezeichnung verfligen:

-~ Diplom-Soziglarbeiterinnen bew, -Sozialarbeiter

- Diplom-Sozialpsdagoginnen bew. -Sozialpbdagege

- Bachelor uynd Master in der sozialen Arbait

~  Diplom Padagoginnen bzw. Pédagogen im sozialen Barsich

Fachkrankenschwestern/-pfleger flir Paychialrie

Dariber hinaus missen die Mitarbeiferinnen und Mitarbelter (iher elne mindestens
dreijghrige psychialrische Berufspraxis, davon mindestens ein Jahr in einem
aligemein-psychiatrischen Krankenhaus mit regionaler Versorgungeverpflichiung oder
gin Jahr in einer Einrichtung der ambulanten soziaipsychistrischen Versorgung
verfiigen.

Die Mitarbaiterinnen und Milarbelter verfligen insbesondere Uber die in Anlage 6
genanrden Kenninigse und Erfshrungen.

Der Leistungserbringer fir Soziotherapie hat vor dem erstmaligen Einsatz einer
Mitarbeiterin sinss Mitarbeiters vorab den Krankenkassen die Unterlagen, aus desen
sich die erforderlishen CQualifikationen gemil Absalz 1, die Dauer und Art der
psychiatrischen Berufserfahrung gemall Absatz 2 und die erforderiichen Kenntnisse
urid Erfahtungen gem. Anlage 8 ergeben, vorzulegen, Geeignets Nachweise sind
asbenfaiis Anlage 8 2u entnshmen.

Der Anteill der Leistungen, der durch geringfigiy Beschaftigte erbracht wird, solte 20
Y% nicht Obersteigen,

Der Einsatz frelar Mitarheiter ist ausgeschicssen,
Bei Verhinderung der versorgenden  soziotherapautischen Mitarbeiter  ist

entsprechendes  Vertretungspersonal  einzusetzen. Dies kann  fber geeignsts
Kooperationsvereinbarungen im Gemeindepsychiatrischen Varbund geschehen.

§15
Riumdiche Voraussetzungen

Der Leistungserbringer muss ber elgene, in sich geschipssene Riumlichksiten
verfligen.

Ein barrierefraier Zugang sulite méglich sein,

Fiir Gruppengespriche muss ein geeigneter Raum zur Verfligung stehen. Toilette
und Handwaschbecken missen vorhanden sein,

Die Raumhohe muss durchgshend mindestens 2,40 m -ichte Hohe- betragen. Alle
Raume missen ausreichend be- und entiiftbar sowie behelzbar und beleuchtbar
i,

Der Nachweis geeigneter Raumlichkeiten ist durch Vorlage schriftlicher Vertrige oder
Vereinbarungen zu erbringen.
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§18
Soxiotherapeutische Dokurmentation

Vom Lelslungserbringer ist eine sorzictherspeulischie forfiaufende Dokumentation
(Anlage 5) tber die Belrsuung, insbesondere zu Art und Umifang der durchgefihrten
Malinahmen zu fihren. Diese Dokumentation schileflt dis Berichterstatiung an den
Yerordner, die HKrankenkasse und gof den Medizinischen Dienst sin, Die
sodiotharapeutische Dokumerntation st der Abrechnung mit der Krankenkasse
betzufliger.

g soziotherapeutische Dokumentation muss vor dem Zugniff von Unberschiigten
geschitzt werden, Berufsgeheimnisss sind zu beriicksichtigen.

&7
Berschtigung zur Leistungserbringung

Wit Beitritt und Erfillung der gesetzlichen und vertraglichen Vorgussetzungen erhalien die
Lelstungserbringer gem. § 1 Abs. 2 die Berechtigung, durch ihre Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter Suzictherapie zu Lasten der Krankenkassen zu erbringan.

. MaBnahmen zur Qualititssicherung

§18
Ergebnisqualitét

Uzs Ergebnis des sozictherapeutischen Behandlungs- und Betreuungsprozesses st anhand
des vom Verordner definierten Behandiungs- und Betrsuungszisles regedmélla 2u
Uberprifen, Hier st insbesondere darauf abzustellen, inwiowell dis mit dem Versicherten
gemeinsam verginbarten Ziele suwie seine angemsdsensn Winsche im Therapleprozess
Berlicksichtigung gefunden haben. Dabel sind das soziale und rdumiiche Lebensumbeld, in
dem die Soziotheraple stattfindet sowie die Leistungen der andefen an der Umsetzung der
versinbarten Malnahmen Betelligten 2u berlicksichtigen. Das Ergebniz der Ubsrprifung st
in der Dokumentation festzuhalien,

2)

(8)

{4)

§19
Cualitiissicherung

Der Leistungserbringsr fiir Soziotherapie baw. dessen Trager ist verpfichist, dis
fachliche Kompetenz seiner fir dis Durchflihrung der Leistuny verantwortichen
soziotherapeutischen  Mitarbeiter  durch  berufsbezogene  Fort/Weiterbildung
sicherzustellen, zu dokumentieren und diese auf Anforderung den KrankenKassen
nachzuweisen,

Es werden folgende verpflichiende Leistungen zyr Quaiitatssicherung durch die
Leistungserbringer vereinbart

i den ersten zwei Jahren der Tatigheil sind flir jede Fachkraft mindestens 20
Doppeistunden Tellnahme an siner kognitiv-verhaltenstherapeutischen Gruppe oder
an singr Fallsupervision srforderdich,

Ler Besuch jeder Mitarbeiterin oder jedes Mitarbeiters von jéhrdichen vier
Forthildungs-Veranstaltungen von insgesamt 16 Stunden mit den Schwerpunkt-
themen sligemeine Pegychistrie und Sozielpidagogik ist verpflichiend.
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(1)

fhe Mitarbelterinnen und Mitarbeiter des Lelstungsethringers missen mindestens 16
Stunden an einem Erfahrungsaustausch (z.B. Qualitdtszivkel, Teambesprechung,
Fallbesprechung) unter soziotherapeutisch tatigen Barufskoliegen absolvieren.

Die Ableistung der geforderten Qualitdtssicherungsmalinahmen ist durch die Vorlage
der Telinahmebeschainigungen nachzuwsisen.

§ 20
Verfahren zur Durchflihrung von Qualititspriffungen

Wird von der Krankenkasse die Notwendigkeit siner Qualitatsprifung als gegeben
angesehen sl sle berechiigt, die Qualitét der soziotherapeutischen Leistungs-
erbringung durch den MDK Uberprifen zu lassen.

Grundiage der Prifung sind insbesondere

- Die Leistungsdokumentation nach § 18

~  Die Qualifikationsnachwelise der Mitarbelterinnen und Mitarbeiter

- Nachweise Ober interne Qualifdtssicherungsmalnabmen gemél § 19
~  Kostenbbernahmeerkifrungen, Lelstungsnachweise

Diese Unterlagen sind 3 Jahre aulzubewahren, sofern nicht aufgrund geseizlicher
oger tarifveriraglicher Regslungen lngere Fristen gellen,

V. Grundsitze der Wirtschaftlichkeit der Leistungserbringung
einschileBlich deren Prilfung

§ 21
Wirtschaftichkedt

Die Leistungen der Leistungserbringer f0r Soziotherspie sind im Rahmen des
Motwendigen insgesamt ausreichend, aweckm&Rig und wirtschaftiich zu erbringen.
Letstungen, die diese Vorausselzungen nicht sriiflen, kénnen Versicheds nicht
beanspruchen, Krankenkassen picht bewiligen und die Leistungserbringer fir
Soziwtheraple nicht 2y Lasten der Krankenkassen erbringen; eine ors- und
blrgernahe Versorgung soll gewadhrieistet werden.

Sind die wverordneten Lelstungen zur Sozictherapie im  Hinblick auf das
Behandiungsziel nicht mehr rictwendia oder nlcht mehr wirksam (Ergebrisqualitst,
sind der Verordner sowie die zustandige Krankenkasse umgehend 2u informisren.

VL Grundsitze der Verglitung und Rechnungslegung

§ 22
Rechnungsiegung

Die Rechnungslegung erfolgt nach den Maligaben des § 302 SGB V. Es gelten die
Richttinien der Spilzenverbénds der Krankenkassen Ober Form und inhait das
Abrechnungsverfahrens mit den sonstigen Leistungserbringerm nach § 302 Abs, 2
SGB Y in der leweils glOltigen Fassung.
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Die Rechrnungen Ober die asusgefihrien Leistungen sind nach Abschlugs der
sozictherapeutischen  Behandlung bel  der leistungspfichligen Krankenkasse
einzureichen. Dabel sind der Verordnung der soriotherapsutische Betregungsplan
urd die Dokumentation und der lLeistungstachweis (m Original} beizufilgen,
Abgarechnst warden diirfen nur genshmigle, tatséichlich erbrachie und dokumentiers
Lefstungen. dwischenabrechnungen sind nach Ablauf eines Quartals méglich.

Die Bezahiung der Rechnung erfolgt innerhalb von 4 Wochen nach Eingang der
vollsténdigen Unterlagen bei der leistungspflichtigen Krankenkasse. Bei Zshiung
durch Uberwsisung gilt die Frist als gewahrt, wenn der Auftrag innerhialh dieser Zait
dem Geldinstiiut erteill wirds,

Auf jeder Rechnung st die Krankenversichertennummer und das von der
Vergabastelle vergsbens Institulionskennzeichen (IK) anzugsben,

Ubertragt der Leistungserbringer die Abrechnung einer Abrechnungsstelle, so hat er
die ortiich zustandige isistungspflichtige Krankenkasse unverziiglich schriftlich zu
informiersn. Der drtlichen zusténdigen leistungspflichtigen Krankenkasse ist der
Beginn und das Ende der Abrechnung und der Name der beaufiragten
Abrechnungsstefle mitzuteilan. Es st eine Erkldrung des Leistungserbringers
beizufigen, dass die Zshlungen der leistungspfiichtigen Krankenkasse an die
beauftrage  Abrechnungsstells mit  schuldbefrelender Wirkung  erfoigt.  Der
Leistungserbringer ist verpflichtel, selbst dafir zu sorgen, das mit dem der Srtlich
zustandigen Krankenasse mitgeteiiten Ende der Abrechnung keine diesen Zeitpunkt
tberschratende  Inkassovolimacht oder Ablrefungseriddirung zugunsten der der
leistungspiiichtigen ¥rankenkasse gemeideten Abrechnungsstells mebr besteht.

Sofern die Rechnungsiegung einer Abrechnungsstelle gem8R Absatz 5 Uberiragen
werden sofl, ist der Auftragnehmer ubler besonderer Berficksichtigung der von i
getroffenan technischen und organisatorischen MaGnahmen zur Sicherstellung der
Malgaben dieses Verirages und des § 6 Abs. 1 BDSG durch den Leistungserbringer
auszuwahlen. Die getroffene Vereinbarung Gber Datenschulz und Datensicherung
beim Aufragnehimer (Abrechnungsstelle) ist der rilich zusténdigen Ileistungs-
pfiichtigen Krankenkasse vorzulagen,

§23
Vergiitung

Die Vergitung der erbrachien Leistungen erfolgt nach der Vergitungsvereinbarung
gemal Anlage 4 zu dieserm Rahmenverirag,

VH. Inkrafttreten und Schiussvorschrifien

54
Vertragsverstifie

Beachte! ein Leistungserbringer seine gesetzlichen und vertraglichen Pllichten nicht
oder handell e enlfgegen den sich aus dem Geselz und diesem Vertrag argabenden
Bastimmungen, kann von ihm im Bedarfsfalie Abhife bzw. Unterlassung verlangt
werden. Schadensersatzanspriche bleiben hisrven unberiihet,

Bei schwerwisgenden oder wisderholien Wertragsverstélien kann die Verginbarung
ihm gegeniiber mit sofortiger Wirkung aufierordentlich gekiindigt werden. Vor elner
aullerordentlichen Kiindigung ist der Leistungserbringsr schriftlich anzuhtren; §§ 24,
25 SGE X finden Anwendung,
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Als schwerwisgende Verstdlle gemal Absatz 2 geltert insbesondere;

- wenn der Palient  infolpe  der  grobfahrldssigen oder vorsdtziichen
Plichtvedetzung  gesundheitliche Schaden erleidet bzw.  sine  konkrels
gesundheitfiche Schadigung droht

per

wenn verordnete Leistungen nicht srbracht und gegeniiber der Krankenkasse
abgerschnet werden

ater
~  bel der Forderung bzw. Annahme von Zuzahiungen durch Versicherte

§28
Kiindigung des Rahmenverirages

Der Rahmenvertrag karm von jeder Vertragspartel mit giner Frist von 8 Wochen zum
Guartalsends geldindigt werden, Bls zum Abschiuss eines neuen Rahmenvertrages
gelten die Bestimmungen dieses Rahmenverirages unverindert weiter,

Der Vertrag kann von den beigetretenan Vertragsparinern gem. £ 1 Abs. 2 shenfalls
mit sechswichiger Frist zum Ende sines Kalendervierteliahras gekindigt werden
{ordentiiche Kindigung).

Die Kindigung gegentber einem Vertragspartner bzw. durch sinen Veriragspariner
bertivt die Weltergeltung des Vertrages fir die Obrigen Verlragsoartner nicht

e Kundigung bedarf der Schriftform,
Sofern die Anlagen zvu diesem Verliag gesondert kindbar sind, gelten fir diese dis

dort genannten Fristen,

§ 26
Regelung zum Schiedsverfabren

im Fall der Nichteinigung zum Verragsinhall erfolgt das Schisdsverfahren gemall 132 b
Absatz 2 8GB V. Dies betrifft auch die Vergiitungsversinbarung,

g 27
Salvatorische Klausel

Soliten einzelne Bestimmungen dieses Rahmenvertrages nichtig sein oder durch gessizliche
Meuregelungen ganz oder telweise unwirksam werden, so wird hisrdurch die Wirksamiceit
dieses Rahmenvertrages im Ubrigen nicht berGhrt. Trl ein solcher Fall ein, verstindigen
sich die Vertragspariner unverziiglich tber notwendige Neuregelungen,



§ 28
Inkrafttreten

Dieser Rahmenvertrag tritt am 01.06.2018 in Kraft und ersetzt den Rahmenvertrag vom
01.12.2002.

Eisenberg, Mainz, Saarbriicken 07.05.2018

der Freien Wohlfahrtspflege
In Rtmlnland—PI’al
v /L.
Hans-Jirgen Eberhardt AOK Rheinland-Pfalz/Saarland
LIGA-Vorsitzender Die Gesundheitskasse, Eisenberg

bevollmachtigt durch rechtskraftige Erklarung
der Mitgliedsverbande

- Arbeiterwohlfahrt Bezirksverband Rheinland e. V.
- Caritasverband flr die Diézese Limburg e.V.
- Caritasverband fur die Di6zese Mainz e.V.
- Caritasverband fur die Di6zese Trier e.V.
- Diakonisches Werk der ev. Kirche im
Rheinland e.V.
- Diakonisches Werk der ev. Kirche der Pfalz Knappschaft Regionaldirektion
- Deutsches Rotes Kreuz Landesverband Saarbriicken
Rheinland-Pfalz e.V.
- Arbeiterwohlfahrt Bezirksverband Pfalz e. V.
- Caritasverband flir die Erzdidzese Kéln
- Caritasverband flr die Didzese Speyer e.V.
- Deutscher Paritatischer Wohlfahrtsverband
Rheinland-Pfalz-Saarland e.V. IKK Stidwest, Saarbriicken
- Diakonie Hessen-Diakonisches Werk in Hessen
und Nassau und Kurhessen Waldeck e V.

BKK Landesverband Mitte, Hannover

Sozialversicherung flr Landwirtschaft,
Forsten und Gartenbau (SVLFG),
Kassel

11, Juki 2018
g

Verband der Ersatzkassen e.V. (vdek)
Der Leiter der vdek-Landesvertretung,
Mainz
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Muster der Beltritserkiarung

Er@uterung zu § 12 - Soziotherapeutische Lelstungserbringer
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Nachzuwelsende Kenntnisse und Erfahrungen

Anschriften der Krankenkassen bzw. Landesverbénde

Liste der soziotherapeutischen Lelstungserbringer



Anlage 1

Beitrittserkldrung

Als Tréger einer Einrichtung /7 Dienst gem. § 12 des Rahmenvertrages erklaren wir
niermit unseran Bellilt zum 0.g. Rahmenverirag und verpflichten uns, zu den
Badingungen des Rahmenverfrages einschiiefllich dessen Anlagen In der jeweils
gliltigen Fassung talig 2u werden,

Name des Trgers!

Name der Einrichtung / en oder des/ der Diensta/s (mit IK-Nr):
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Adresse des Tragers:
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Anlage 2
Erlduterung zu § 12 (Soziotherapeutischer Leistungserbringer)

Dis Einbindung der Sozistheraple in den Gemeindspsychiatrischen Verbund hat fiir die
Vartragspariner zentralen Stellenwerl. Als sozictherapeutische Leistungserbringsr solien
somif nicht Einzelpersonan, sondern Trager mit thren Einrichiungen und Diensten fungieren,
dig in der gemeindepsychiatrischen Versorgung bereits ttig sind und Ober entsprechende
Erfatirung undg Praxis verfligen,

Auf der Grundiage siner personsnorientierten Betrachiungswelse wurde auf dis reine
Aufzahiung von Eindehtungsiypen zugunsten der Nenhung von finf Lelstungskomplexen
varzichtet.

Voraussetzung der Erbringung von Scziotherapie st demnach, dass mindestens drai der find
Leistungskomplexe (3. Konzeption, Leistungsbeschreibung, Leislungsdokumentation) durch
den gemeindepsychiatrischen Triger, der den Antrag stellt, erbracht werden. Tréger und
deren Eirvichtungen, die weniger ais drel Leistungskomplexe erbringen, kdnnen mit anderen
Anbietern entsprechende Kooperationsversinbarungen abschlieflen, um dis notwandige Zah!
U erraichen,

Sofern der Trager mit einer oder mehreren Einrichtungen Hilfen nach §8 53 54 5GB Xl

grbringt, werden die Leistungskompiexe durch die Regealungen der Umselzung des § 78
Abs. 2 SGE XH zuklnflig flir iede sinzelne Einrchiung durch die einrichtungsspezifische

Letstungsversinbarung transparent und Gberprifbar gemacht.

Bis dahin reichen die Trager flr thre Einvichtungen mit der Antragsteliung bel den Kassen
eine Erkldrung (Anlage 3) ein, in der sie verbindliche Aussagen {iber ibr Leistungsspekirum
abgsben.

Die Leistungskomplaxe werden folgendermalien charakierisiert:

1.} Ambulante sozialpsychiatrische Grundversorgung
Dieser Leistungsbereich uirdasst das gesamie Spekirum klientenberzogener Lefstungen aller
in der Paychiatre tatigen Berufsgruppen unter Ausschiuss der in den anderen Komplaxan
beschriebenen Leistungsbereiche. Zuzuordnen sind aych Tatigkeiten, die sich auf das Umfeld
gines Klienten beziehen
Diese Leistungen werden im Gemeindepsychialrischen Verbund (GPV) von
institutsambulanzen und von Anbietern ambulanter Bingliederungshife erbracht,

2}  Sozialpsychiatrische Leistungen zur Selbstversorgung (Bereiche Wohnen,
Wirtschaften, Inanspruchnahme medizinischer und sozlaler Hilfen)

3} Soziaipsychiatrische Leistungen zur Tagesgestaltung, zur Kontaktgestaltung und zur
Telinahme am 8ffentlichen Leben.

Zu 2.3 und 3.) werden Leistungen dann zugsordnet wenn sle regelmaliy (mindestens elnmal
wichentlich) einzein oder in der Gruppe eines systematischen Trainings zur Besserung von
Fahigkeitsstirungen undfoder zur Unterstiltzung der Eingliederung in den jewelligen
Lebensbereichen erbracht werden,

Die Leistungskomplexe 2.) und 3.} werden vorwisgend in Wohnheimen, im Betreuien Wohnen
und in Tagesstitten erbrachl



4.}

8.}

Sozialpsychiatrische Leistungen im Bersich Arbeit und Ausbildung

[neser Leistungsbersich umifasst das gesamte Spekirum von funktionsler
Beschéftigungstherapie Uber Arbeitstherapie, Arbeiiserprobung und Arbeitstraining bis hin zu
Lelstungen der Einglederung in das Arbeitsleben, der Arbeilsplatzerhaliung, auch an
baschitzten Arbeils- urd Zuverdienstpldtzen, und schliefen Malnahmen zur Berufsfindung
und - férderung ein,

Die Leistungen werden erbracht in Werkstatten fiir behinderte Menschen, in'Wohnhelmen, in
Tagesstétien, in Projekien der beruflichen Eingllederung, in Integrationshetrieben und
integrationsfachdiensten, it Berufsbildungs- und ~Flrderwerken.

Borislpsychistrische Leistungen zur Planung, Koordiniening und Abstimmung der
Hilfen

Dieser Leistungsbereich umfasst die Leistungen zur Planung, Koordination und Abstimmung
der Behandhing und Eingliederungshife sowie anderer medizinischer und sozialer Hilfen
durch eine Berzugsperson, die sowoh! perabiniich begleltend als auch prozessbegleftend in der
Vermittiung zwischen den Professionellen 18lig ist

Ber Leistungskomplex wird erbracht in Wohnheimen, in Tagesstitien, im Betreuten Wohnen,
in det sonaligen ambulanten psychiatrischen Eingliederungshilfe und in Instituisambutanzen,



Anlage 3
Mustererkldrung zu Erbringung von Leistungskomplexen

L F- e VTNV

Erbringt im Rahman ihrer gemeindapsychiafrischen Arbeit auf der Grundiage der/des

8¢ 53, 84 3GB XHi

§ 118 SGBV

WY pum Betrauten Wohnen in RLP

SGE X

in seinerm Sinvichiungen.. oo I S T e

nnderStaat
I Krede, ..,

B Allgine
- inKooperationmit ... o

Folgende Leistungskomplexe

» Ambuiante soziaipsychiatrische Grundversorgung

o Sozialpsychiatrische Leistungen zur Selbstversorgung

m Sozislpsychiatrische Lelstungen zur Tagesgestaltung, 2ur Kontakigastaitung und zur
- Tailnahme am dffentiichen Leben

n Soziaipsychiatrische Leistungen im Bersich Arbeit und Ausbiidurig

» Sozialpsychiatiische Lelstungen zur Planung, Koordinlerung und Abstimmung der

Hitfen
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Anlage 6 zum Rahmenvertrag gem. § 132b 8GB V iber die einheitliche
Versorgung mit Leistungen der Soziotherapie gem. § 37a SGB VY in Rheinland-Plalz
vom 07 05.2018

i Nachzoweisende Honninisse und Erfahrungen

(1} Die Versorgung mit Soriotherapie erfordert von den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern
gin hohes Mal spezifischer Kenninisse. Dis Mitarbeilterinnen und Mitarbeiter haben
aufgrund der Untersehiedlichkelt der Studiengange/Berufsausbildungen thre
herufliche Quaiifikation detailiiert nachzuwsisen, '

(2} Die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter mlissen zur Prifung des Antrags auf Zulassung
zur Sozictherapie folgende Kenntnisse und Erfahrungen sachweisen:

»  Kenninisse der psychiatrischen Erkrankungen (Krankheitsbilder, Verfau!,
Behandiungsmethoden)

»  Kenhinisse und prakiische Erfahrungen mit schwer psychisch erkrankten
Menschen, insbesnnders i Minbllck auf deren Verhallenswalsen und
Krisenfrihwamzeichen

»  Kenninisse und Erfahrungen mit koordinierender und begleitender Unterstiitzung
und Gruppenarbeit

s Kenrinisse Uber komplexe, akilvierende und handiungsorientierie Methoden und
Verfahren '

*  Kenntnisse in der Aufstellung und Umsetzung von soziotherapeutischen
Belreuungsplénen

»  Kepninisse in der Formulisrung von Theraplezigien

« Kenpinisse in der Dokumentation von Behandlungsveridufen
= Kenninis des gemeindepsychiatrischen Verbundsystems

«  Kanninis des Soziallelstungssystems

«  Kenntnisse in Rechiskunde, inshesonders im Hinblick auf die Betreuung von
Meanschen mit psychischen Erkrankungen

{3) Den K@_’ﬁ%’li{ﬁﬁfﬁaﬁ-SEﬁ singd bet der Q-h&rpr&fmg der Qualifikation der Mitarbelterinnen
und Mitarbeiter die Medizinischen Disnste der Krankenversicherung behilflich.,



i, Machweise, die die geforderten Kenntnigse, Erfahrungen und
Quaiifikationen belegen

{1} Fur einen Vertrag sind die in § 14 des Rahmenverirages genannten Kenninisse und
Erfahrungen und dis Qualifikationan in schrifticher Form zu belegen baw.
nachzuweisen.

2y Die Aushildung bzw. Welterbildung von Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern ist durch
gine Rople der jeweiligan Urkunde zum Fithren der Berufshezelchnung
nachzuweisen,

{3} Bel Fachkrankenpflegekréfien fir Psyehiatrie ist zusatziich der Nachweis Uber die
erfolgreiche Teilnghme an der Fachweiterblidung 0 Psychiairie zu erbringsn.

(4} Die berufspraktische Erfalrungszelt gemél § 14 Absatz Z des Rehmenverirages ist
durch Arbeitsbescheinigungen oder Zeugnisse Uber Art, Inhalt und Zeitraum der
jeweiligen Tatigheiten sowie Angaben Uber die fewsiligen Arbeilssidten
{Eimtichiungen) nachzuweisen.

(5} Tatigkeltsnachweise fir die Zeit nach Abschiuss der Hochschuiausbildung /
Berufsausbildung.

{6} Andere Triger, die nicht der LIGA Rhemnland-Ffalz angehéren, missan ein

erweltertes Fihrungszeugnis gemal § 30 BZRG zur Prifung der Voraussetzungen
glnreichen,

il Gesignete Einrichiungen
Als geeignet fir die Ablelstung der berufspraktischen Erfahrungszeit sind inshesondare
anzusehen.

« Praxen von Fachdrzien flir Psychiatrie oder Nervenheilkunde mit psychiatrischem
Schwerpunkt

* Psychiatrische Institutsambulanzen gemsil § 118 8GRV

«  Allgemein-psychiatrische Krankenhauser mit regionaler Versorgungsverpfiichitung
oder aligemein-psychiatristhe Abtellungen in Krankenhgusern mit regionaler
Versargungverpflichtung

»  Sozialpsychiatrische Diengte (SPD}

» Rehabilitationseinrichtungen fir Menschen mit psychischen Erkrankungen (RPK)

+ Tagesstéiten fir peychisch Kranke und Behinderte

«  Wohneinrichtungen fir Menschen mit psychischen Erkrankungen

+  Betreutes Wobnen



» Anbieter der Soziotherapie nach § 37a SGB V miteinem Vertrag nach § 1320
sGB YV

«  Warkstitten, Beralungsstellen fir Menschen mit psychischen Erkrankungen,
Fachdiensle zur Tellhabe am Arbeilgisben,

» Fachdienste zur ambulanten Eingliederungshiife

I, Einbinduny in ein gemeindepsychiatrisches Verbundsystem
{1} Der Leistungserbringer fir Boziotherapie muss in sin gemeindepsychiatrisches
Verbundsystem oder vergleichbare Versorgungsstrukiuren eingebunden sein.

{2} Dieser Nachwels kann durch eine Erkigrung oder sinen Vertrag (ber die Einbindung
in das gemeindepaychiatrische Verbundsystem erfoigen.



Anlage / zum Rahmenvertrag gem. § 132b SGB V uber die einheitliche Versorgung mit
Leistungen der Soziotherapie gem. § 37a SGB V in Rheinland-Pfalz vom 01.01.2018

Bei einem Antrag auf Zulassung von Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern zur

Leistungserbringung fur die Soziotherapie sind die Unterlagen bei folgenden Krankenkassen

beziehungsweise Landesverbanden in Rheinland-Pfalz einzureichen:

Krankenkasse bzw. Landesverband

Anschrift

AOK Rheinland-Pfalz/Saarland —
Die Gesundheitskasse

AOK Rheinland-Pfalz/Saarland

Die Gesundheitskasse

Fachbereich Pflege und Demografie
Virchowstrafte 30

67304 Eisenberg

BKK Landesverband Mitte

BKK-Landesverband Mitte
Rheinland-Pfalz

Referat Pflege

Wallstr. 88

55122 Mainz

IKK Stdwest

IKK Stdwest
Referat VV4
Isaac-Fulda-Allee 7
55124 Mainz

Verband der Ersatzkassen e. V. (vdek)

Verband der Ersatzkassen e. V. (vdek)
Landesvertretung Rheinland-Pfalz
Referat Pflege

Wilhelm-Romheld-Str. 22

55130 Mainz






