Die Registrierkasse
beim Hausbesuch
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Die Registrierkasse und die arztliche Schweigepflicht

ich erreichen viele Fragen, wie ich es mit der Registrier-

kassenpflicht als hausapothekenfiihrender Arzt machen
werde, wenn ich Medikamente beim Hausbesuch abgebe. Daftir
bieten sich mehrere Moglichkeiten an, die ich nun nicht taxativ
darlegen werde.

Es ist nicht nur beim Hausbesuch auf eine strenge Trennung
von drei, im Gesetz, in den Verordnungen und in den Erlissen
angefithrten Pflichten zu unterscheiden. Diese sind die Einzel-
aufzeichnungs-, Registrierkassen- und Belegerteilungspflicht.

Die Registrierkassenpflicht betrifft jeden Unternehmer, wenn
der Jahresumsatz 15.000 Euro UND die Bareinnahmen 7.500
Euro iibersteigen. Ich gehe davon aus, dass dies nahezu alle 856
osterreichischen Hausapotheker treffen wird. Hier gilt fiir den
hausapothekenfiihrenden Arzt das Gleiche wie fir jeden ande-
ren, werden Umsitze auferhalb des Betriebes erzielt, sind die
Umsiitze ,zeitnah® (was immer das heiflen mag) nachzutragen.
Dies stellt zumindest fiir mich kein wirkliches Problem dar,
werden die diktierten Visiten inklusive der abgegebenen Medi-
kamente (und damit automatisch auch der Barumsatz) sowieso
nach der Ruckkehr in die Ordination in der EDV erfasst,
schliefllich will ich ja mein Honorar und mein Geld fiir die
Medikamente, die ja auch nachbestellt und wieder ins Auto
geriumt werden miissen, erhalten. Ob zeitnah sofort nach der
Visite oder am nichsten Ordinationstag bedeutet, geht aus den
zig Seiten des BMF nicht hervor.

Ganz anders sieht es bei der Belegserteilungspflicht aus. Diese
trifft jeden, der Barumsitze macht, vom ersten Euro an, umsatz-
unabhingig. Daher ist beim Hausbesuch fiir jedes abgegebene
Medikament, fur das auch Geld ENTGEGENGENOMMEN
wird, ein Ersatzbeleg inklusive Durchschrift auszustellen.
Die Zweitschrift ist aufzubewahren! Dies gilt NICHT fir die
Rezeptgebiihr, die zwar aufzuzeichnen ist (siehe oben), fiir die
aber KEIN Beleg auszustellen ist. Gibt man allerdings ein Medi-
kament ab, dessen Preis unter der Rezeptgebiihr liegt, ist bei
nicht gebiihrenbefreiten Patienten ein Ersatzbeleg inklusive
Durchschrift auszustellen, WENN Geld entgegengenommen
wird. Auch wenn Medikamente abgegeben werden, die nicht
der Kasse verrechnet werden kénnen (Nasentropfen, Lutschpas-
tillen etc.) UND Geld entgegengenommen wird, ist ein Beleg
SOFORT auszustellen.

Hieraus ergeben sich zumindest zwei durchaus legale Wege, dem
Zettelwahnsinn beim Hausbesuch zu entgehen:

Die Ombudsstelle fiir Patientenbeschwerden informiert:
Urlaubsregelung der Kassenéarztinnen

Aus aktuellem Anlass und im Hinblick auf die Urlaubszeit
diirfen die entsprechenden Bestimmungen der Urlaubs-
regelung mit der NO Gebietskrankenkasse fiir die NO
Kassenarztinnen, welche die Anwesenheitspflichten
regeln, in Erinnerung gerufen werden:

Um eine klaglose Versorgung der Patientlnnen zu ge-
wahrleisten, muss eine Mindestanzahl von Vertragsarz-
tinnen die Versorgung der Bevdlkerung sicherstellen.

Dr.”" Regina
Lindlbauer

Arztinnen fiir Allgemeinmedizin
Vertragsarztinnen im Mindestanzahl der ordinierenden

Bereitschaftsdienstsprengel: Vlertragsarztinnen:
2 oder 3 1
4 oder b 2
6 bis 9 3
ab 10 50 %

Fachéarztinnen

In Bezirken, in denen mehrere Vertragsérztinnen des gleichen Sonderfachs nieder-
gelassen sind, haben diese ihre Urlaube derart abzustimmen, dass im Bezirk zumin-
dest eine Arztin/ein Arzt des betreffenden Faches anwesend ist. Ein Verweis auf
die nachste Spitalsambulanz bei gleichzeitiger Abwesenheit aller Fachérztinnen ist
nicht regelungskonform!

Ist im betreffenden Bezirk nur eine Arztin/ein Arzt des entsprechenden Fachs nie-
dergelassen, soll nach Maglichkeit eine Abstimmung mit Fachkolleglnnen eines
Nachbarbezirks erfolgen.

GemaR Honorarordnung kdnnen als Vertreter von Vertragsarztinnen fiir Allgemein-
medizin im Sprengel samtliche Vertragsérztinnen fiir Allgemeinmedizin, als Vertre-
ter von Facharztlnnen im Bezirk jene des entsprechenden Sonderfaches herange-
zogen werden.

In Urlaub gehende Vertragsarztinnen haben an ihrer Ordination mit einem Aushang
(Name und Telefonnummer) bekannt zu geben, welche/r Arztin/Arzt (welche Arz-
tinnen) ihre Urlaubsvertretung iibernimmt (iibernehmen); das Tonband am Anrufbe-
antworter sollte analog dazu besprochen werden.

Zustandig in der Arztekammer fiir NO:
Dr™ Regina Lindlbauer, Referatsleiterin

Mag. Andreas Wieser

Urlaubsverwaltung:
Arzte-Service-Center/Fachbereich Arzteliste
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KASSE

968424 Dr. med. Max Wudy

Arzt fur Allgemeinmedizin

2564 Weissenbach, Hollergasse 30
Tel.Nr.: 02674 86130

Fax: 02674 8745117

KASSABON

09.01.2016 14:11 461/2016
o " EUR
CODIPERTUSSIN KONZ TR A. 4,05
33ML

SERACTIL FTBL FTE 400MG A. 4,05
10ST

Rechnungsbetrag EUR: 8,10
A=10% MwStin 8,10 0,74

Gesamtbetrag Netto 7,36

Zahlart: Bar Konto' RP-PRI

2d1bc1789c2a1565cce9d579fe2fcc83e28
6204c48f3ab65b328e36c1ab925371

1. Man schreibt bei der Visite prinzipiell nur Medikamente auf,
welche die Kasse bezahlt und die tiber der Rezeptgebiihr lie-
gen. Fir die kassierte Rezeptgebiihr ist KEIN Beleg auszustel-
len. Ob dies im Sinne der Erfinder ist, wage ich zu bezweifeln,
der Hausbesuch kann sich fur die Krankenkasse (wenn auch
nur geringfiigig) verteuern, damit kommt man jedoch in Kon-
flikt mit der verpflichtenden 6konomischen Verschreibweise.
Ob dieses Vorgehen fiir einen selbst in Frage kommt, muss
jeder im Einzelfall fiir sich entscheiden.

2. Man gibt wie bisher Nasentropfen, Lutschpastillen, aber auch
Paracetamol und ACC ab und kassiert ausschliefSlich die Re-
zeptgebiihr fur alle Medikamente, die die Rezeptgebiihr tiber-
steigen. Den Rest stundet man dem Patienten, so wie ich es
schon jetzt mache, wenn ein Medikament irrtiimlich nicht
angeschrieben ist (3,10 Euro fur Paracetamol 500/30 Stk.)
und bitten ihn, den Rest bei seinem néchsten Besuch in der
Ordination zu bezahlen. Bisher bin ich mit der Lésung nicht
schlecht gefahren, vor allem, weil ich meine Patienten ja gut
kenne und ihnen generell vertraue.

3. Die dritte Moglichkeit wire, sich beim Hausbesuch auf wenige
Medikamente unter der Rezeptgebiithr oder aus dem OTC-Be-
reich zu beschrinken und dafiir fertige Quittungsblocke (mit
Durchschreibpapier) zu verwenden, wo man NUR mehr das
Datum und die laufende Nummer einsetzen muss. Die Medi-
kamente werden dann einfach abgehakt, der Preis steht dane-
ben. Bei jeder Preis- oder Medikamenteninderung schmeif3t
man dann die Blocke weg und bestellt neue. Dies erscheint
jedenfalls kein sinnvolles Verfahren.

Ich werde jedenfalls versuchen, diese Genieleistung des Gesetz-

gebers noch weg zu verhandeln. Jedes Gesetz muss im Hinblick

auf die finanziellen Auswirkungen auf andere Institutionen
gepriift werden. Ich bin sicher, dass die Auswirkungen auf die

Sozialversicherungstriiger tibersehen wurden.
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KASSABON

098.01.2016 14:09 459/2016

) T EUR
CIPROFLOXACIN ARC FTBL 500MG A, 5,70
20ST
CODIPERTUSSIN KONZ TR A. 4,05
33ML
SERACTIL FTBL FTE 400MG A. 4,05
10ST
Rechnungsbetrag EUR: 13,80
A=10% MwStin 13,80 1,26

Gesamtbetrag Netto: 12 54

Zahlart: Bar Konto: RP-GEB

dcdab6b097f6badee357b7161¢8939bc051
2154d317¢71658a242ecfcb0501b0

Prinzipiell muss seit dem 1. Jinner 2016 auf jedem Beleg die
erbrachte Leistung als zwingender Bestandteil enthalten sein.
Da dies aber im Spannungsverhiltnis zur drztlichen Verschwie-
genheitspflicht sowie dem Datenschutz steht, wurde fiir Arzte
ausdriicklich die Méglichkeit erwihnt, am Beleg auf die ausge-
stellte Honorarnote zu verweisen. Ein Verweis wiederum bringt

nattirlich eine zusitzliche administrative Belastung mit sich.

Gar nicht funktionieren per se kann der Verweis auf die Hono-
rarnote bei Medikamenten, speziell nicht in der Hausapotheke,
aber auch nicht in der 6ffentlichen Apotheke, weil es diese ein-
fach nicht gibt. Zudem wird nicht nur bei mir, sondern bei fast
allen Kollegen, aber auch in den Apotheken das Kassenmedi-
kament darauf stehen. Wie soll man sonst erkliren, dass der
Patient etwas Anderes zahlt als am Beleg steht?

Zum besseren Verstindnis hier ein Beispiel aus meiner Ordi-
nation. Zwei Mal die gleiche Verschreibung, einmal ist die
Rezeptgebiihr als Durchlaufposten ausgeblendet, einmal nicht.
Beide Male hat der Patient 13,80 Euro zu bezahlen. Zu erkliren,
warum im ersten Fall am Bon nur 8,10 Euro draufsteht, obwohl
13,80 zu zahlen sind, iberfordert zumindest meine Ressourcen

betrichtlich.

Es gibt also noch viel zu tun, um die von der Politik so hochge-
lobte Steuerreform lebbar zu machen. Das Kammeramt und ich
werden Sie auf dem Laufenden halten.

DR. MAX WUDY
Kurienobmann-Stellvertreter der niedergelassenen Arzte



