Freigabe zur Abfrage: 03. Juli 2014, 04.00 Uhr Verlautbarung Nr.: 98 Jahr: 2014

Amtliche Verlautbarung der ésterreichischen Sozialversicherung im Internet: www.avsv.at
Hauptverband der dsterreichischen Sozialversicherungstréager
Der Hauptverband der Osterreichischen Sozialversicherungstréger verlautbart geméai § 338 Abs. 1 ASVG:
1. Zusatzvereinbarung zum 2. Zusatzprotokoll zum Vorsorgeuntersuchungs-Gesamtvertrag

Dieser Gesamtvertrag wurde am 1. Juli 2014 abgeschlossen.

Fur den Hauptverband der osterreichischen Sozialversicherungstrager:

Souhrada

Ubersicht zu den Anlagen, Beilagen etc.
1. 1. Zusatzvereinbarung zum 2. Zusatzprotokoll zum Vorsorgeuntersuchungs-Gesamtvertrag
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HVSV Gesamtvertrag www.avsv.at Nr. 98/2014
1. Zusatzvereinbarung zum 2. Zusatzprotokoll zum Vorsorgeuntersuchung-Gesamtvertrag

Gebthrenfrei gemal
§ 110 ASVG

1. Zusatzvereinbarung zum

2. Zusatzprotokoll zum Vorsorgeuntersuchungs-Gesamtvertrag

abgeschlossen zwischen der Bundeskurie der niedergelassenen Arzte der Osterrelchischen
Arztekammer (im Folgenden BKNA) im eigenen Namen sowie im Mamesn und mi Zustimmung der
Kurienversammliungen der niedergelassensan Arzte aller Landes4rztekammern und dem Hauptverband
der Osterreichischen Sozialversicherungstréger (im Folgenden HV) im eigensn Namen sowie im

Mamen der im §3 dez Gesamtbverirages genannien Krankenversicherungsitrager mit deren
Zustimmung und mit Wirkung far diese.

Mit dieser Versinbarung wird das 2. Zusaizprotokolt (2. ZP VU-GV} zum Vorsorgeuntersuchungs-
Gesamtvertrag (VU-GV) gedndert und ergénzt.

Priambel

Aufgrund des geldnderten Programmbeginns und zur Forderung der Inanspruchnabme durch dis
Frauen verstindigten sich BKNA und HV mit Brie/Gegenbrisfen Ober Inhafte, welche gemaR

2. ZP VU-GV sowohl das asterreichische Brustkrebs-Friherkennungsprogramm als auch die kurative
Mammographie betreffan,

Im Zuge dessen wirden Anderungen und Ergénzungen des 2. ZP VU-GV festgelegt und es wurde

vereinbarl, dass dis gesamtvertragliche Ausformulierung in Ergénzung zum 2. ZP VU-GY erfolgen
solla.

Daher vereinbaren die Verragsparelen in einer 1. Zusatzvereinbarung zum 2. ZF VU-GV das
Folgende:

Teil I Anderung der Alteragruppe

1. I § 4 Abs. 2 wird die Worlgruppe bis zum vollendeten 75, Lebensjahr' gastrichen und durch das
Wort Lebensjahres" ersefzt

2 §4 Abs. 2 wird folgender Abs. 3 angefigt:

{7 Die Zusendung des Einladungsschrelbens nach Anruf bei der Serviceline bezishungsweise
{dber ein web-Opt-in wird ab Herbst 2014 auf wanige Tage verkarzt.

Tell B: e-card
4§ 5 werden folgende Abs. 4 bis § angafigh

{4} Frihestens ab 1. Juli 2014 erfolgt fir 18 Maonate und weiters & Monate {im Hintergrund) die
Freischaltung der Leistung der Brustkrebs-Friherkennungsuntersuchung im e-card System for alle

Frauen zwischen 45 und 89 Jahren, die ab dem Programmstart noch kelne Bryustkrebs-
Friherkennungsuntersuchung In Anspruch genommen haben.

{5} Zum Ende des ersten Einladungszyklus {voraussichtlich Ende 2015), frihestens jedoch
nach Ablauf van 18 Monaten ab Freischaltung, l4uft die Regelung des Abs. 4 aus, wird evaluiert ung
im Erfolgsfall einvemehmiich verldngsrt

{6) Wahrend des Freischaltungszeitraumes |8t dle Vorlage des Einladungsschrelbens fir die
Inanspruchnahms und fir dis Abreshnung der Leistungen keine Bedingung.

Sela 1 von b
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HVSV Gesamtvertrag www.avsv.at Nr. 98/2014
1. Zusatzvereinbarung zum 2. Zusatzprotokoll zum Vorsorgeuntersuchung-Gesamtvertrag

Teil li: Beginn und Ende der Programmisiinahme
Beginn der Programmteilnahme elner Radislogin/eines Radlologen
4. tm § 6 Abs. 1 wird dar bisherige 2. Baiz gestrichen und durch Folgenden Saiz ersslzf:

Die Aufnahme einer Radiologin / eines Radlologen in das Programm erfolgt immer mit sinem
Monatsersten, wobsi nach Einbringung aller erforderlichen Unterlagen bei der Akademie der Arzte
GesmbH ene organisatorische Vorlaufzeit von zumindest sechs Kalenderwochen besteht,

Beglnn der Programmteiinahme eines Standorts
3 Im § § Abs. 1 wird nach dem 2. Satz folgender Salz singefilgh:

Dis Aufnahme eines Standorts in das Programum erfolgt mit dem nachstolgenden Quartalsbeginn
nach Mittellung an den Standort (Vertragspariner) durch die zustandige Gebistskrankenkasse, wobel
eine organisatorische Vorlaufzelt von zumindest 10 Kalendarwochen ab Einreichung aller
erforderlichen Unterlagen bei der Koordinierungssielle des Programms besteht.

Ende der Programmieilnahme
& §6 Abs. 14 lautst:

{14) Stellt sich herays, dass Voraussetzungan gemdll dizsen Bestimmungen nicht oder nlcht
mehr vorllegen, endet die Programmieiinahme bzw. die Verrechenbarkell der Leistungen nach
Mittetung durch die zustandige Gebletskrankenkasse mit Ends des darauffolgenden Quartals.

Teil I¥: Leistungserbeingung
Einstlegsregelung fiir Erstbefunder/Erstbefunderinnen
7. In§GAbs 3N 8 3. Unlerabsalz wird der letrle Ralbsatz gestrichen.
8. Dam § 6 Abs 31t & wird folgender Absatz als 4. Unlerabsalz eingefigt:

Nsueinsteiger / Neuelnsteigerinnen ins Programm, die als Erstbefunder/ Erstbefunderin tatip sein
wollen und keinen Machweis (ber 2000 Befundungen von Mammographisaufnahmen erbringen
knnen, kinnen diese Viorsussetzung durch  den  Nachweis des Absolvierens  eines
Intensivbefundertrainings gema&R der untenstehenden Bestimmunrg In den dem Beginn der
Programmteilnahme vorangegangsnen 24 Kalendarmonaten erfiilen. Sollis dies ausnahmsweise
nicht méglich sein, kann das Intensivbefundertraining bis zum 30, Juni 2015 nachgewiesen werden.

9. Dem § 6 Abs. 31t & wird folgender Absaiz als 5 Unlerabsatz eingefiigt:

Die Einstiegsregelung for Erstbefunder soll auch in der Zerifikatsrichtinie zum OAK-Zertifikat
Mammadiagnostik {(Anlage 2, 2. ZP VU-GV) umgesetzt werden.

Personenbezogenes Erfordernis von Mindestfreguenzen,
Intensivbefundertraining — bei Fallzahten ab 1500

10, Dam § 6 Abs. 3it. & wird folgender Absalz als 7. Unterabsatz angefigh

Kannen die personenbszoganen Mindestfrequenzen darliber hinaus wahrend der Programmiteilnahme
nicht erreicht werden, ist das Kriterium gemafl §6 Abs. 3 it a auch erdllt, wenn ein
intensivbefunderiraining einachlieBlich persénlicher Befundung von 500 Mammographien absolviert
wird, wobei aber mindestens 1.500 Befundungsn vorliegen mussen. Die Bastdtigung der Absolvierung
des Intensivbefundertrainings muss bis 31.7. des auf das Kalenderjahr, In dem die personanbezogene
Mindestfrequenz nicht erreleht wurde, folgenden Kalenderjahres an die Aksdemis der Arzte GesmbH

Gbermittelt werden. Wahrend dieses Zeitraums bleiben  das  OAK-Zerifikat und  die
Programmisiinahme aufrecht.

Selte 2von §
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HVSV Gesamtvertrag www.avsv.at Nr. 98/2014
1. Zusatzvereinbarung zum 2. Zusatzprotokoll zum Vorsorgeuntersuchung-Gesamtvertrag

11. Dem § 6 Abs. 3 i, & wird folgender Absaiz als 8. Unterabsalz angefogt

Llis Festlegung der Kriterien fir das Intensivhbefundsrtraining sowie die Approbation von Anbietemn
derartiger Trainings obliegt der Zerfifikatskommission, wobel die vom HY genannten Mitglisder dar
Zaertifikatskommission nicht dberstimmt werden dirfen,

12 Dem § 6 Abs, 3L a wird folgender Absalz als 8. Unterabsatz angefogf:

Dia voranstehends Regslung zum Intensivbefundertraining soll auch in der Zerifikatsrichtfinie zum
OAK-Zerifikat Mammadiagnostik (Anlags 2 2. ZP VU-GV) umgesatzt werden,

Tell V: Liste der zertifizierten Radiologinnen und Radiologan
13, § 6 Abs. 4 wird folgender Salz angsfilgt:

Die Programmieitung veréifentlicht sine laufend akiualislerte Liste der zertifizierien Radiologinnen und
Radiniogen auf einer Subseile der Programmwebseits.

Teil VI, Mammographieaufnahmen und Befund
14, § 7 Abs. 4 laufsl

{4} Jeder Frau kann der Befund samt Mamrmographisaufnahmen ausgehindigt werden oder
ist vom Leistungserbringer verbindlich zu Gbermiiteln. Der Zeitraum zwischen der Durchfilhrung der
Screening-Mammographie bzw. im Einzeifall ab Vorage alenfalls zur Befundung notwendigaer
Unterlagen und Aushandigung oder Versand des Befundes an die Frau darf sieben Werkiage nicht

Uberschrelten. Die Zeilpunkte sind zu dokumentiersn. Anfallende Versandkosten fragt der
Leistungserbringer.

15 § 7 Abs. 4 warden folgends Abs. 5 bis Abs. § angefigh

{5} Fir den Fall, dass die Probandin sine Vertravsnsarztin/einen Vertrauensarzt angegeban
hat - daflr ist ihr im Zuge der Aufldérung bel der Radiologind bei dem Radiologen eine entsprechende
Mdglichkeit einzurdumen - hat die Radiologin/der Radicloge, diese/diesen Uber die Tatsache dar
Durchfithrung einer Friherkennungs-Mammegraphie schriftlich zu informisren; sine autormatische
Befundibermittiung an die Vertravensrztin/den Vertrauensarzt findet nicht statt.

{B} In Absprache zwischen VertrauensérziinVerirauensarzt und Radiclogin/Radiologen sowle
nach Zustimmung durch die Probandin kann eine BefundiGbemmittiung an die Verrauensdretin/den

Vertrauensarzt erfolgen. Aus dam Programm ergibt sich kelne Verpflichtung der Vertrauenzsrztin/des
Verrauensarzies, den Befund anzufordem.

{7) Wird der Befund samt Mammaographieauinahmen nicht parstnlich ausgehindigt, so erfolgt
dle Ubermittiung an die Frobandin durch dis Radiologin/den Radiologen gemai Anlage 8. Hands!t as
sich um einen auffalligen Befund, der nicht persdnlich ausgehandigt und besprochen wird, so Ist die

Frau in einem qualifizierten Prozess gemal Anlage 8 von der Radiologin/ vom Radiologen zu einer
Befundbesprechung einzuladsn,

{8} im Einladungsschreiben ist eine Passage aufzunehmen, die vorsieht, dass die Probandin
bei der Radiclogin/beim Radiclogen eine Vertrauensarziinfeinen Verfrauensarzt angeben kann.
Weiters soll der Hinwsis aufgsnommen werden, dass die Moglichkeit bestsht, diess

Vertrauensgrztin/diesen Vertrauensarzt vor Durchihrung der FrOherkennungs-Mammographis zu
konsultieran.

Anmerkung: Die entsprechende Formufierung lautet: ,Sie haben die Mdaglichkelt, bei threr
Radiologin/threm Rediclogen eing Arzfin / sinen Arzt ihres Vertrauens (z.B. Gynékologin/Gynikoinge,
Alfgemsinmedizinarin/  Aflgemelnmediziner) bekannt zu geben. Diess Vertrausnsarzlinidissen

Beite 3ven 5
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HVSV Gesamtvertrag www.avsv.at Nr. 98/2014
1. Zusatzvereinbarung zum 2. Zusatzprotokoll zum Vorsorgeuntersuchung-Gesamtvertrag

Vertrauensarzt knnsn Sis im Zusammenhang mit Fragen zum Brusthrebs-Fritherkennungsprogramm
auch bareils vor disssr Unlersuchung avfsuchen.”

Tell VII: Bokumentation

Leermeldungen fiir kurative Mammographien
16. § 2 Abs. 7 wird folgender Abs. 1a angefilgh:

{1a} Ersucht eine Patienfin im Rahmen einer kurativen Mammographie, eine — wie Im
Programm vorgesehens ausschlielfich indirekt personenbezogens - Datenwsltergabe an die

Datenhaltung und Evaluierung ihrer Daten nicht vorzunehmen, edolgt aus abrechnungstechnischen
Grinden ains Leermaldung.

Teil VIl Evaluisrung und Qualititssicherung
Feedbackbericht
17. § 14 Abs. 3 wird folgender Salz angefiigt:

Fiir den Feedbackbericht an die teilnehmenden Radicloginnen und Radislogen werden von den

aufbereitenden und datenhaltenden Stellen keine direkt personenbezogenan Pafientendaten
verarbeitet bzw, an Dritte Gbermittait.

Teil IX: Sonderregelungen fiir Standorte
18. Nach § 6 wird folgendar § 68 samt Uberschrift eingefigt:

& da
Sonderregelungen fiir Standorte

{1} Ein neuer Standort ist ein Standort der pach dem 1. Oktober 2012 mit der Durchflihrung von
Mammographlan begonnen hat. Er muss in dan erslen 24 Monaten der Programmigilnahme dis
grforderlichen Mindestfrequenzen nachweisen. Alle anderen Anforderungen an den Standort sind vor
Programmteilnahme  zu  erflflen. Die Vertragspartner bekennen sich dazu, dass die
Yorsorgemammographie in erster Linie im niedergelassenen Bereich statifinden soll,

{2) Im Einzelfall kann im Einvernehmen zwischen HY und BKNA aus einem anerkannten
wichtigen Grund von der Anforderung  der Mindestirequenzen dausrhaft (z.B. regionals
Yersorgungsrelevanz) abgewichen werdan.

{3} Von der Anforderung der Mindestirequenzen kann befristet fir sine 2wlschen HY und BKNA
festgelegte Dauer bei aufterordentlichen Umstanden (z.B. OrdinationsschlisBung aufgrund wvon
Umbau, Maturkatastrophean, Karenz, IEngerfristiger Erkrankung} abgewichen werden.

Teil X: Indlkationeniiste gem3i Anlage § 2. ZP VU-GV
19. § 15 Abs, 2 werden folgende Sétze angsfigh

Die Indikaetionenliste {mit Stand 21.5.2014), welche unter Einbindung der Bundesfachgruppe
Radiclogie, der Bundesfachgruppe Frauenheilkunde und Geburtshilfe sowie der Bundessektion Arzte
fir Allgemeinmedizin und approbiarnte Arzte zwischen OAK und HV einvemehmiich erstafit wurde,
ersetzt ab 1.7.2014 die urspringliche Anlage 5. Zukiinftige zwischen GAK und HV verelnbarte
Lnderungen der indikationenliste werden suf wwwhauptverband at und www gezlekammer.at
vardffentlicht und treten mit dem Datum der Verdffentlichung in Kraft, e sei denn, es wurde ein
anderer Zeitpunkt des Inkrafitretens vareinbart.

Seiledvon &

5/13



HVSV Gesamtvertrag www.avsv.at Nr. 98/2014
1. Zusatzvereinbarung zum 2. Zusatzprotokoll zum Vorsorgeuntersuchung-Gesamtvertrag

20. § 15 werden folgends Abs. 3 bis § angefigt

{3} Die Vertragspartner werden die Auswirkungen der Indikation  besondere medizinische
Indikation im Einzelfall' auf Bundesebene gemeinsarn becbachten und gemeinsam avaluisren, sowie
bei Auffalligkeiten gemainsame Malnahmen setzen. Eine gameinsame Betrachtung hat jedenfalls im
2welten Halbjahr 2015 zu erolgen. 2ahlenmaiige Auiflligkeiten und deren Ursachen, insbesondere

bei einzelnen Zuweiserinnen und fuwslsern, werden auch auf Landesebens gemsinsam beobachtet
und dort allznfalls notwendige Malinahmen veraniasst.

{4] Dis Vertragspariner werdan, sobald einer der beiden dies einfordert, in Verhandlungen
bezdglich der Auswirkingen dieser Position sowis deren alifsllige Anderung eintreten. Dies kann
gegebenenfalls aush zur Ubsrmahme siner einzelnen indikation in die Indikationeniiste oder zur
Begrenzung dissaer Position fiihiren,

{5) Sollte es hinsichtlich digses Prozederes sowie der von einer Vertragspartel gewlnschien
Ubserarbeitung der Pasition besonders medizinische Indikation im Elnzelfal* ab Beginn 2016
unicshare Differenzen gebsn, werdsn die Vertragspartner Gesprache zur Instalierung sines

Schizdsgerichtes, welches sodann Entscheidungen im gegebenen Zusammenhang zu treffen hat,
fihren.

{8} Eing entsprechende Adaptierung der kurativen Gesamtvertrige ist vorzusehen.

Teil XI: Anlagen

21, In § 17 wird der Ausdrucx 1 — 7" durch den Ausdruck 1 - 8" ersatzt und das Anlagenverzeichnis
wm dis Anlage B Frozessbeschreibung zur Darstellung von spezigllen Aufklérungs- und
Haftungsfragen® ergénzt.

Wier, am .. #Zﬂrﬁ(‘ ..........

Osterreichische Arztekammer
Bundeskurie der niedergslassenan Arzte

.
_i"/-_“ lJ.'\Jﬂ'l.I'L 4} ;

#;rasidem

Generaldirekion Sty

Beilagen:

Anlage 5 ner  Indikationenliste (Stand 21.5.2014, erseizt bisherige Anlags 5)

Neue Anlage 8. Prozessbeschreibung zur Darsteliung von spezisllen Aufklarungs- und
Hafungsfragen

Seile Svon 5
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HVSV Gesamtvertrag

www.avsv.at Nr. 98/2014

1. Zusatzvereinbarung zum 2. Zusatzprotokoll zum Vorsorgeuntersuchung-Gesamtvertrag

Anlage 5

Indikationean flir dl

ographie {flir Frauen

Folgende (bersicht enthdlt Kinisshe Angaben samt Festlegung, wann eine Mammographie als
disgnostische Mammaographie abgerechnet werden kann.

Die Ubersicht wurde zwischen Osterreichischer Arztekammer (unter Einbindung der Bundesfachgruppe
Radiologie, Bundesfachgruppe Frauvenheilkunde und Geburshilie sowie Bundessektion Arzte far
Allgemeinmedizin und approbieris Arzie} und Hauptverband einvernebmliich erstellt und wird bei Bedarf

einvernehmiich gewartet,

Kliniache diagnostisch | diagnostisch
Angaben/indikafionen JE neln Erlduterungen

Asymptnmﬁﬁéché Frauen

Familigr erhiihte Disposition v Definition und Kriterien auf Basis der
Familenanamnese sishs Anhang

Zustand nach Hochrisikoscreening {Brust) sishe

Mantelfeldbestrahiung vor v Anhang

dem 30. LJ

Erstainstellung mit vor Ersteinstellung einer Hormonarsatz-

Hormonersatztherapia theraple, wenn dig letzte Mammographie
mehr als ein Jahr zuriicklisgt

i Eine laufende Hormantherapie stelit

keine Indikation fir verkirzte Screening-
Intervalle oder kurative Mammuographien
dar,

Symptomatische Frauen

Mastopathis L

Zyklusabhdngige beidsaitige .

Beschwerden

bMastodynie bds, ]

Z.n, Mamma-OP {gutartig} " ogf. Tmalige Kontrolle innerhalty von zwei
Jahren nach der OF

Tastharer Knoten, unklarer

Tastbefund bzw. positiver >

Sonographiebefund (jedes

Altar}

Mastodynie esinseitig ¥

Histologisch dafinierts v 7.8, alypische duktale Epithelhyperplasie,

Risikolédsionsn radldre Marbe, Carcinoma lobulare in situ

Sekretion aus Mamille Bilddiagnostlk nur bei blutiger oder nicht

Y blutiger Sekretion aus einem oder

einzelnen, jedoch nichi allsn
Milchgangen; Bel vislan oder allen
Milchg&ngen bzw. beidseits: Ausschluss
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HVSV Gesamtvertrag

www.avsv.at Nr. 98/2014

1. Zusatzvereinbarung zum 2. Zusatzprotokoll zum Vorsorgeuntersuchung-Gesamtvertrag

Hlinlsche diagnostisch | diagnostisch
Angaben/indikationen ia nein Erlduterungen

Hormonstdrung (Prolaktin

Z.n. Mamma-Ca. OP (Invasiv jahrlich Mammeagraphie und Ultraschall

und nicht-invasiy; auch bei v bds., MRT bei Unkiarheiten oder

Zustand nach Aufbauplastik Rezidivverdacht

oder Ablatio)

Entziindliche Veranderungen DD Abszess, Entziindung, Zyste, diffuse

Mastitis/Abszess Entzindung. Falls nicht sindeutig
zwischen entziindlicher Genese und

” inflammatorischem Karzinom

unterschieden werden kann, in jedem
Fall kurzfristige Kontrolle nach
Antibiotikatherapie; friihzeitige
Madelbicpsie

Neu aufgelretens z.B. Mamillenretraktion, Feau dorange

Verdnderungen an der {Oranganhaut), Plateaubildung, etc.

Mamilie und/oder Haut v Bei Vd. auf M. Paget (Eizem, Ulzeration,
Blutung, Juckrelz im Bereich des
Mamillen-Arecla-Komplexes)
Hauthiopsie,

Besondere medizinische Mit Begrindung und Dokumentation der

Indikation im Einzelfall Zuweisung sowie Ubermittiung einer

¥

Kopie der Zuweisung samt Begriindung
{durch die Radiclogin/den Radiologen) an
dia Regionalstelie.

Indikationen, bei denen in der Spalte "diagnostisch 8" ain "v" vermerkt ist, werden dem Vertragspartner
grundsatzlich von den Sozialversicherungstragerm erstatiet,

Indikationan, bei denen In der Spalte diagnostisch nein® ein ,*° vermerki ist, warden fir sich alleine
gesehen nicht von den Sczialversicherungstrigem ersiattet.

Stand: 21.05.2014
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1. Zusatzvereinbarung zum 2. Zusatzprotokoll zum Vorsorgeuntersuchung-Gesamtvertrag

ANHANG

Tabelle 1: Familir erhiihte Disposition: Definition und Kriterien auf Basls der Familienanamnese

Definition

10-Jahrea-
Risiko in %

Kriterlen auf Basls dey
Famlllenanamness

{(in einer Linie der Familie, d.h.
miltiarlicharseits oder
vaterlichersaits)

Genetische
Beratung und
rachfolgend
gegebenenfalls
Hochrisiko-
screening

Jahrliche
Mammaographie
ab dem 40, L.J

Hohes
Rislko'

10-Jahres-
Rigiko 2w,
dam 40, und
80, LJ: mehr
als 8 %

3 Brustkrebsfalle vor dem 80, LJ

¥

2 Brustkrebsfille vor dem 50 LJ

¥

1 Brustkrebsfall vor dem 35, L

¥

1 Brustkrebsfall vor dem 50. LJ
LMD 1 Elerstockkrehsfall
jeglichen Alters

2 Eierstockkrebsfélla jeglichan
Alters

Mannlicher UND weiblicher
Brustkrebs jeglichen Alters

Moderates
Risiko®

1G-Jahres-
Risiko zw.
dem 40, und
50.LJ: 3-8 %

1 weibliche Verwandie ersien
Grades mit Brustkrebs vor dem
A0, L

1 mannlicher Verwandter ersten
Grades mit Brustkrebs jeglichen
Alters

1 Yerwandter ersten Grades mit
beidseitigem Brustkrebs, wenn
der erste Brustaebs vor dem 50,
LJ aufgetreten ist

2 Verwandte ersten Grades, oder
1 Verwandter ersten Grades UND
1 VYerwandier zweiten Grades mit
Brustkrebs jeglichen Alters

1 Verwandter ersten oder zweitan
Grades mit Brustkrebs jeglichen
Alters UND 1 Verwandter ersten
oder zweiten Grades mit
Eierstockkrabs jeglichen Alters
{einer davon sollte ein
Yerwandter ersten Grades sein)

3 Verwandte ersten oder 2weiten
Grades mit Brustkrebs jeglichen
Alters

* In begrindsten Einzelfillen bei Besargnis der Frau auch bei Verwandten ersten Grades mit Brustkrebs
Jeglichen Alters.
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1. Zusatzvereinbarung zum 2. Zusatzprotokoll zum Vorsorgeuntersuchung-Gesamtvertrag

Tabelle 2: Hochrisikoscresning Brust

Hochrisikoscresning (Brust)’ N

Arziliche 1x j&hrlich ab dem 18. Lebensjahr

Brustuntersuchung

Brust MRT 1x jahrlich ab dem 25. Lebensjahr bzw. Beginn der Untersuchung 5 Jahre vor
dem jingsien Erkrankungsfall in der Familie

Marmmographie 1x jahrlich ab dem 35. Lebensjahr

Mammasonographie bei Bedarf -

Tabelle 3: Verwandschaftsgrade

Verwandschaftsgrad | Verwandte®

erster Grad Mutter, Vater

Schwastar, Bruder
Tochter, Sohn

MEG;&Eter Grad GroBmutter, GroBvater

Tanie, Onkel

Nichte, Neffe

Halbschwester, Halbbruder

dritter Grad UrgroBmutter, UrgroRvater
Grolante, Grolonke!

Cousine, Cousin ersten Grades

' Singer CF, Tea MK, Pristouz G, Hubolek M, Roppoport C, Riedi €, Helbich T. Leitiinie zur Prévention und
Fritherkennung von Brust- und Eierstockkrebs bei Hochrislkopotientinnen, insbesondere bei Frauen aus HBOC
fHered:tary Breast und Uvarfan L"ancerj Familien. ﬁsterrerr:hrsche Eeseﬂschaﬁ far Gynﬁkm’ng:e und Geburtsh;ﬂfe

2 Natfonal Institute for Heolth and Care Excellence. Fomifial breast cancer: Clossification and core af people of risk of
fomillal breast cancer ond manogement of breast concer and reloted risks in people with a fomily history of breost

cOnCer. Cirvico! Guideline;  June 2013, Matfonal Coliohorating Centre  for Cancer;
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Prozessbaschreibung zur Darstellung von speziellen Aufklirungs-
und Haftungsfragen, Yerston 8_1 vom 11, September 2013 Unterlageny Doluments
Bespr. vom 11.09.2013 im HVE,

Telinehmer: Dr. Zahyl, Mag, Hagenauer, Mag., Offenberger, Mag. Cbermaier

Elnladungsvarsand:

Hinter dem  Einladungsschreiben  muss  eine  Anordnueng,  elne
Friherkennungsuntersuchung durchzufihren, durch eine Arztinfeinen Arzt
stehen. Diese Arztin/dieser Arzt ist im Rahmen der Koordinferungsstelle titig
(z.B. die programmverantwortfiche Arztin). Das Einladungsschrelben kann wie | »  Emnladungsschreiben

W Verslon 10.0 vorgelegt verwendet werden, die Anordnung muss nicht | s Merkblatk
schriftlich aufscheinen, T,

Dem  Enladungsschreben ist ein Merkblatt mit  allen  grundiegenden
Informationen zum Programm als Hilfe fiir eine Informlerts Entscheldurg
beigelegt. FOr weitere Informationen sowie Inforrmationen in den Sprachen |
Englisch, Tirklsch und Serbisch wird bereits im Elnladungsschreiben auf die |
Homepage und die Telefon-Serviceline verwiesen. Bereits im Merkblatt wird |

angefiinrt, dass im Falle eines auffdligen Befundes dieser jedenfalis mit der |
Radiclogin/dem Radiclogen bzw. auf Initiative der Frau einer anderen |
Arztinfeinem anderen Arzt zu besprechen ist.

Terminversinbarung in der Untersuchungseinheit

Die Initlative zur Terminvereinbarung nach Erhalt des Einladungsschreibens fj'
etfolgt durch die Frals -

Aufidirung in  der Untersuchungseinheit wor Durdhfilbrung der)
Mammographie Die Aufikldrung (her dla bevorstehende Untersuchung erfolgh|
schrifich  anfisslich  des Ausfillens des  Selbstauskunftsbogens, Tm|
Aufkl&rungstend ist darauf hinzuwelsen, dass eine miindliche Aufidarung durch |, ¢

die Arztinfden Arzt erfolgen kann, wenn sich die Probandin durch die| o Schrfliche
schriftiche Aufiddrung nicht ausralchend informiert fihit. Darllber himaus hat | & #dSnine
die schiftliche Aufidirung auch die Moglichkelt eines auffaligen Befundes |
anzufiihren, sowie die damus resultierende Notwendigkelt elne Arztinfeinen|

Arzt fir elne weltere Abldarung aufzusuchen. Mit threr Unterschirift bestétigb dle |
Frau, die schiftliche Aufkirung verstanden zu haben und erkldrt damit den|
Verzicht auf die miindliche Aufldarung,

Unberilhrt bleibk die Haftung der Radiclogin/des Radiologen filr die Verwendung |
eines rechilich einwandfrelen Selbsiauskunfishagens (2.8, elnem vom Programm |

empfohlenen), sowle flir die milndiiche Aufiddrung, falls die Probandin dlese
ausdriicidich wiinscht. i

Des Welteren ist dle Probandin Im Rahmen der Aufldirung in der|

Untersuchungseinheit daraul hinzuwelsen, dass sie thre Vertrauensarztindthran
Verrauensarzt angaben kann.

Im Selbstauskunfisbogen sind die fir die ndchsten 14 Tage gliliigen |
Kontaktdaten (Adresse, Telefon-N r.) abzufragen. 5

1 Versfon 8.1, 11.09.2013, nach Besprachung HYB/OAK am 11,05,2013
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Unterlagen / Doloumente
Durchiffhrung der Mammograpiie
Die Mammographieaufnahme wird durch sing berufsrechtlich geslgnete Person
durchgefiihrt. Mach Erst=- und Zweitbefundung, ggf. Konsensharstellung sowie
evt. nobwendige Sonographie durch programmiteilnehmende
Radicloginnen/Radlologen wird das Ergebnis der Untersuchung festgestelit. Die « | Dokublatt Screening
Befundungsschiitte sowie das Ergebnis werden in Form eines R

Dokumentztionsblatts Screening und eines Befunds dokumentlert,

Befunchrersand an die Probandin

Cter Befund wird mittels Briefes von der Untersuchungseinhelt an die Frobandin
verschickt. Hat die Probandin eine  Vertrauensfrzting/einen Vertrauensarr
angegeben, wind  dlessfdieser von  der  Untersuchungseinhelt  (ber  die
Inanspruchiahme  =iner Vorsorgemammographie  schriftfich  verst3ndigt.  Rel
auffiligem Befund hat das Schreiben eine deutiiche Auforderung  zur
Abklarung/Befundbesprechung bel der Radiclogin/dem Radlcdlogen oder auf
Wunsch der Frau bel der Vertrauensdrztinfdem Vertrauensarzt zu beinhalen.

Dleser Vermerk ist mindestens In foloenden Speachen anzuflhren: Englisch,
Tiirklsch, Serbisch,

Aufiddrung fber AbkiSrungsbediirftigkeit im Falle eines auffEllicen
Befundes —Verstindigung der Frau

Mach dem VYersand esines auffalligen Befundes ist mitiels Anrufes baw,
Riickscheinhriefes durch die Untersuchungseinheit sicherzustellen, dass die
Frau diese Information erreicht hat. Dies kann entwedsr durch telefonische
Kontakte (bel Micht-Erreichen bis zu 3 Mal) erfolgen, wobei diese Telefonate zu
dokumentieren  sind, bei endgiitigem  Nicht-Erreichen  bzw, sofort als
Alternative durch Briefversand mittels Rickschelnbrefes bis zu zwei Mal {im

Mindestabstand von 4 Wochen, um Bngere Abwesenheiten wle Urlaube, stc.
abzudecken],

Wurde die Probandin trotz dieser dokumentierten Vorgehenswelse nicht
emreicht, endet die  Veranbwortung  {(Haftung) der radiologischen
Untersuchungseinheit. Im Felle elnes Telefonats mit der Probandin hat dieses
Telefonat eine deutliche Aufforderung zur Abklarung/Befundbesprechung bei
der Radicloginfdemn Radiologen oder auf Wunsch der Frau bel der
Vertrapensarztin/dem Vertrauensarzt zu beinhalten,

Der Rickschelnbrief muss {wie der Befund selbst) in den unterschiedlichen

Sprachen deutlich darauf hinwelsen, dass =in Abklarungs-fBefundgespriich
notwendig ist.

Terminveralnbarung durch die Probandin fir ein Abldénmgsgesprich
Die  Verantwortung, ob die Frau  bel  einem  auffdlllgen Befund eln
AbklErungsgesprich (ber den Befund und die weltere Vorgehensweise it siner

Arztinfeinem Arzt durchfithit, lizgt sofern die vorangegangenen Prozessschritte
eingehalten wurden bei ihr.

3 Version 8.1, 11.09.2013, nach Besprechung HVB/OAK am 11.09.2013
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Durchfithneg eines Abldirungs-/ Bafundgespriches

Das Befundaufkiirungsgesprich kann von der Screening-Radiclogin/vam
Screening-Radiologen oder von siner Vermauensirzting/einem Vertrauensarzt der
Frau durchgefiihrt werden.

3 Version 8.1, 11.09.2013, nach Besprechung HVB/OAK am 11.09,2013
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