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Anlage 9 
 

Leistungserbringerverzeichnis – ambulant 
 

Koordinierende Vertragsärzte DMP Brustkrebs 
 
Versorgungsebenen (Keine Angabe erforderlich) 

Die Angabe zur ärztlichen Qualifikation ist im DMP Brustkrebs derzeitig nicht vorgesehen. 

 

Berechtigungen (nur Einfachnennung möglich) 

01 = Arzt koordiniert 

 

Hinweise zur Angabe der Berechtigungen 

• Es ist der Berechtigungsschlüssel „01“ anzugeben. 

• Zusätzliche Angaben für Schulungsberechtigungen (Mehrfachnennungen) sind im DMP Brustkrebs nicht vorgesehen und daher nicht zulässig. 

 
 

 
LANR BSNR Anrede Titel Name Vorname Straße, Hausnr. PLZ Ort Kreis** Telefon-

Nr. 

Beginn der Teilnahme* Ende der Teilnahme* Versorgungsebene Berechtigung* 

               

               

               

               

 
* Die Änderung der Berechtigung eines Arztes, ist durch die Beendigung des bisherigen Teilnahme-Zeitraums und Eröffnung eines neuen Teilnahme-Zeitraums zu kennzeichnen. 

  Der beendete Teilnahmezeitraum beinhaltet dabei die bisherige Berechtigung. Der neue Teilnahmezeitraum beinhaltet die Änderung der Berechtigung. 

** Bei kreisfreien Städten erfolgt die Angabe „kreisfrei“ oder die erneute Benennung der Stadt. 
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Hinweise zum Verzeichnis der am DMP teilnehmenden Ärzte 
 

• Das o. g. Verzeichnis enthält die wichtigsten Inhalte pro Leistungserbringer, die auf Anfrage in einer passenden Form übergeben werden können. 

• Es enthält die lebenslange Arztnummer (LANR) sowie die aktuellen Betriebsstätten-Nummern (BSNR) des Arztes inkl. des aktuellen DMP-Zeitraums. 

• Aufgrund der Anpassungen an das VÄndG ist ab sofort auch die lebenslange Arztnummer (LANR) und ggf. die Betriebsstättennummer (BSNR) auszuweisen. 

• Die Fachgruppe des teilnehmenden Arztes (Internist / Gynäkologe) ergibt sich aus dem Fachgruppen-Code der LANR des Arztes (Stelle 8 und 9). 

• Die Basisdaten für dieses Verzeichnis sind umfangreicher und werden in einem relationalen Datenmodell in mehreren Tabellen geliefert (Verknüpfung erfolgt über die LANR / 
BSNR). 

• Daten-Übermittlungsfehler sollen durch die Datenstelle in Absprache mit der KVS in einer getrennten Liste gespeichert und historisiert werden. 
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Leistungserbringerverzeichnis – stationär 
 

Verzeichnis der Krankenhäuser DMP Brustkrebs 
 

 

Hinweise zur Angabe der Berechtigungen 

• Die Krankenhäsuer sind nur zum Erstellen von Erstdokumnetationen, nicht aber von Folgedokumentationen berechtigt. 

 
 
 
Brustzentrum IK-Nr. der stat. 

Einrichtung 
Name der 
stationären 
Einrichtung 

Straße, 
Hausnr. 

PLZ Ort Beginn der 
Teilnahme 

Ende der 
Teilnahme 

Berechtigung zur Erstellung 
der Teilnahme- und 
Einwilligungs-erklärung* 

Berechtigung zur 
Durchführung der 
Einschreibung* 

          

          

 
* Die Änderung der Berechtigung eines Arztes, ist durch die Beendigung des bisherigen Teilnahme-Zeitraums und Eröffnung eines neuen Teilnahme-Zeitraums zu kennzeichnen. 

Der beendete Teilnahmezeitraum beinhaltet dabei die bisherige Berechtigung. Der neue Teilnahmezeitraum beinhaltet die Änderung der Berechtigung. 

 


