
Anlage 1b: Strukturvoraussetzungen für fachärztliche Internisten 
 
zu dem Vertrag nach § 73a SGB V über ein strukturiertes Behandlungsprogramm (DMP) zur Verbesserung der 
Qualität der Versorgung von Typ 2 Diabetikern zwischen den Krankenkassen und ihrer Verbände in Bremen und 
der KVHB 

Teilnahmeberechtigt als koordinierender Arzt für den hausärztlichen Versorgungssektor sind Ver-
tragsärzte, die gemäß § 73 SGB V an der hausärztlichen Versorgung teilnehmen. In medizinischen 
oder durch die vor Eintritt des Patienten in das Programm bereits bestehende Betreuung begründeten 
Ausnahmefällen kann auch ein qualifizierter Facharzt diese koordinierende Funktion ausüben. 
Teilnahmeberechtigt für die fachärztliche qualifizierte Versorgung der ersten Versorgungsstufe sind 
die Leistungserbringer, die bestimmte Strukturvoraussetzungen – persönlich oder durch angestellte 
Ärzte - erfüllen. Die apparativen Voraussetzungen müssen in jeder für DMP gemeldeten Betriebsstätte 
erfüllt sein. 
Um eine kontinuierlich hohe Strukturqualität zu sichern ist die Überprüfung der Strukturparameter 
nicht nur zu Beginn der Teilnahme sondern auch regelmäßig im Zeitablauf erforderlich. Die teilneh-
menden Ärzte sind verpflichtet, selbständig einmal im Jahr Nachweise über entsprechende Fortbil-
dungen, Qualitätszirkel sowie die Qualifikation des medizinischen Personals bis spätestens dem 
15.01. des Folgejahres bei der KVHB vorzulegen. Nur für die Zeit des Ruhens der Zulassung ist die 
Frist unterbrochen und verlängert sich entsprechend. 
 

 
Parameter 

 
Nachweis 

 

 
Zeitpunkt/
Häufigkeit 

Allgemeine Qualifikation Facharzt für Innere Medizin mit min-
destens 30 Patienten mit Diabetes 
mellitus Typ 2 pro Quartal in dauer-
hafter Betreuung 

 
einmalig zu 
Beginn 

ärztliche Fortbildung  
(DMP-spezifisch) 

• Teilnahme an der Arztinformati-
onsveranstaltung 

 

oder 
 

• Information durch schriftliches 
Informations- und Schulungsmate-
rial und die Bestätigung der 
Kenntnisnahme 

 
einmalig zu 
Beginn 

diabetesspezifische Fortbildung (z.B. 
von Ärztekammer oder KV anerkannte 
oder zertifizierte Fortbildungsveranstal-
tung) 
 
oder 
 
diabetesspezifische Arzneimittelbera-
tung 

Teilnahmebescheinigung 
 
 
 
 
 
 
Teilnahmebescheinigung 

 
mindestens 
einmal jähr-
lich 
 
 
mindestens 
einmal jähr-
lich 

Fortbildung zur Durchführung von 
Schulungen  

Teilnahmebescheinigung (je Teilneh-
mer und Schulungsprogramm) 

Einmalig  

Geräte: 
• Möglichkeit, Blutdruckmessung 

nach nationalen und internationalen 
Qualitätsstandards durchzuführen 

• Qualitätskontrollierte Methode zur 
Blutzuckermessung 

• Möglichkeit zur Basisdiagnostik der 
Polyneuropathie, u.a. Reflexham-
mer, Stimmgabel, Monofilament 

 
Bestätigung durch den Vertragsarzt 
 
 

 
bei Beginn 
der Teil-
nahme 
 
 

 


