NACHRICHTEN

IN KURZE

In der Septemberausga-
be 1953 beschéftigte sich das
Rheinische Arzteblatt mit

dem Nationalen Gesund-
heitsdienst GroRbritanni-
ens, der bereits mehrfach
Gegenstand von kritischen
Betrachtungen war. Das
System war in der un-
mittelbaren Nachkriegszeit
ernsthaft fir eine Einfiih-
rung in Deutschland disku-
tiert worden. Die Arzte-
schaft hat sich dagegen im-
mer vehement gewehrt.
Auch das Rheinische Arz-
teblatt veréffentlichte meist
Artikel, die sich sehr kri-
tisch mit dem System aus-
einander setzten. Der im
September verdffentlichte
Artikel ,,Was bedeutet der
Nationale Gesundheits-
dienst fir die Arzte? war
ein Nachdruck der briti-
schen Fachzeitschrift ,,The
Lancet“. Den Artikel
schrieb der damalige stell-
vertretende Chefredakteur
Dr. Stephen Taylor. Nach-
dem ein Lohnkonflikt zwi-
schen Hauséarzten und der
Regierung beigelegt wor-
den sei, sei auch die Unzu-
friedenheit der Arzte mit
dem Nationalen Gesund-
heitssystem praktisch tber-
wunden. ,,Wahrscheinlich
ist die Arzteschaft nun der
bestbezahlte Stand der
freien Berufe in GroRbri-
tannien.” Auch die Fach-
arzte seien mit ihrer Ent-
lohnung innerhalb des Sys-
tem sehr zufrieden. Grund-
lohn und Verdienstzulagen
wiirden das Gehalt mancher
Fachéarzte gréRBer werden
lassen ,,als das eines Kabi-

nettsministers —mit den zu-
satzlichen Vorteilen einer
vollen Sicherung und eines
Pensionsanspruches*. Rund
97 Prozent aller praktizie-
renden Arzte hatten sich
dem nationalen Dienst an-
geschlossen, wobei jeder
maximal 3.500 Patienten in
eine Liste aufnehme dirfe.
Daruber hinaus kénnten
noch Privatpatienten be-
handelt werden, denen
manche Arzte ein Viertel
oder die Halfte ihrer Ar-
beitszeit widmeten. Die
Arzte wurden (iber Kopf-
pauschalen von damals 10
DM pro Patient und Jahr
entlohnt. ,,Hinzu kommt
noch eine Zulage in Hoéhe
von 10 Schilling (5,88 DM)
fir jeden Patienten von 500
bis 1500 im Register*, wo-
bei dieser Grundlohn durch
Gebuihren und Zahlungen
bestimmter Leistungen er-
ganzt wurde.

Nicht nur die Arzte seien
mit dem neuen System mitt-
lerweile zufrieden. ,,Fur die
Allgemeinheit ist der Na-
tionale Gesundheitsdienst
sicherlich die beliebteste
Neuerung der Nachkriegs-
zeit”, so der Autor. Er wer-
de von 98 Prozent der Be-
vilkerung beansprucht. Nur
am Ende des Artikels wird
darauf hingewiesen, dass
die Kosten auch im Jahre 5
der Einfuhrung stiegen und
sich 1953 auf 4,7 Milliarden
DM beliefen. Aber der Au-
tor relativiert sofort: ,,Bei
einem Gesamtiuberblick
stellt sich jedoch heraus, daf3
der Prozentsatz des Natio-
naleinkommens, der fiir den
Gesundheitsdienst aufge-
wandt wird, sich kaum von
dem fiir 1938 unterscheidet,
obwohl die Gelder heute
fast ausschlieBlich aus 6f-
fentlichen Mitteln stam-
men*.
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seinen Kliniken mehr Frau-

tinnen in seinen Kliniken

jungere, aufgeschlossene

Forderprogramm verbessert
Karrierechancen fur Arztinnen

Der Landschaftverband
Rheinland wiinscht sich in

en in Fdhrungspositio-
nen.Daher startet er zur ge-
zielten Foérderung von Arz-

ein Mentoring-Programm.
Modernes Mentoring heif3t,
dass eine erfahrene Arztin
oder Arzt (Mentor) eine

und forderwillige Arztin
(Mentee) begleitet. Fur den
Mentee bedeutet das die ge-
zielte Forderung ihres Fuh-
rungspotentials durch eine
erfahrene Personlichkeit aus
einer anderen rheinischen

Klinik unabhéngig von der
Ublichen Vorgesetzten-Mit-
arbeiterinnen-Beziehung.
Der Landschaftsverband
startet dieses Mentoring-
Programm, um seinen Arz-
tinnen den beruflichen Auf-
stieg zu erleichtern und
sie so an die Kliniken zu
binden. Fir Ruickfragen
und weitere Informationen
steht Ihnen gerne zur Verfu-
gung: Martina Wenzel-Jan-
kowski/Dezernat Gesund-
heit/Heilpadagogische Hei-
me, Amt fir Kliniken,
Tel. 0221/809-6629 E-Mail:
martina.wenzel-jankowski
@Ivr.de KJ

Oft unterschatzt!

Die Mitarbeit des Ehe-
partners in der Praxis ist fur
viele Arzte mittlerweile un-
verzichtbar: Eine Umfrage
des Bundesverbandes in der
Praxis mitarbeitender Arzt-
frauen (VmA) in Nord-
deutschland hat ergeben,
dass in knapp 80 Prozent der
befragten Praxen der Arzt-
ehepartner mitarbeitet.
Arztfrauen tragen Mitver-
antwortung fur die Wirt-
schaftlichkeit der Praxisbe-
triebe. Der Verband ist nicht
nur ein Forum zum Erfah-
rungsaustausch mit Gleich-
gesinnten, er organisiert
auch Fortbildungs- und In-
foveranstaltungen zu pra-
xisorientierten Themen wie
beispielsweise IGEL-Leis-
tungen. Bei der Altersver-
sorgung ist fur Mitglieder
ein gunstiger Gruppentarif

VERBAND MITARBEITENDER ARZTFRAUEN

maoglich. Viermal im Jahr er-
scheint die Verbandspubli-
kation Pastille, die einen Mix
aus Gesundheitspolitik, Pra-
xis-Tipps, Verbandsnews
und Kultur bietet. Dariiber
hinaus vertritt der Verband
die Interessen seiner Mit-
glieder auf politischer Ebe-
ne — zum Beispiel als Part-
ner im ,,Blndnis Gesund-
heit NRW 2000* — und ist
auch beim Deutschen Arz-
tetag prasent. Kontakt-
adressen in Nordrhein: Lan-
desverband NRW, Vorsitzen-
de Ingrid Heid, Teigelesch 11,
48145 Munster Tel.: 0251/
231476, Fax: 0251/9879105,
E-Mail: i-heid@muenster.de;
Arbeitskreis Essen: Angelica
Finke, Tel.:0201/7494927, Ar-
beitskreis Wuppertal: Bianca
Roth Tel.: 0202/450394 oder
0171/2841373. RhA/KJ

Die Redaktion freut sich liber jeden Leserbrief. Sie behélt sich vor,

Briefe gekiirzt zu veréffentlichen.

RhA

Rheinisches Arzteblatt 9/2003



