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Politikfahigkeit bewiesen

Der 120. Deutsche Arztetag hat wichtige Entscheidungen
zur neuen Gebiihrenordnung und zur Novellierung der
(Muster-)Weiterbildungsordnung getroffen.

er 120. Deutsche Arztetag Ende Mai in Freiburg verlief unspektakular -
und war dennoch fiir die Arzteschaft von groler Bedeutung. Sie hat
sich im Wahljahr gesundheitspolitisch klar positioniert. Zu den zen-

tralen Forderungen gehoren eine Starkung der Freiberuflichkeit und
der Selbstverwaltung. Hinzu kommt eine klare Absage an die Einheitsversiche-
rung. Die Zerschlagung des bewdhrten dualen Systems aus Gesetzlicher
Krankenversicherung und Privater Krankenversicherung zu Gunsten der von
ihren Befiirwortern so genannten Biirgerversicherung wiirde zu Qualitéts-
einbriichen in der Gesundheitsversorgung fiihren, so das klare Signal des
Deutschen Arztetages (siehe auch Seiten 14 f.).

Auch vor diesem Hintergrund ist eine Novelle der Gebiihrenordnung fiir
Arzte (GOA) unverzichtbar, wie sie der Arztetag nun vorangetrieben hat. Arzte-
schaft und privat Versicherte leiden unter dem vollig veralteten Leistungsver-
zeichnis, das Missverstdndnisse und Rechtsunsicherheiten provoziert. Daraus
entstehende Konflikte oder gar Rechtsstreitigkeiten belasten das Arzt-Patient-
Verhiltnis unnotigerweise. Dass dies ein unhaltbarer Zustand ist, sehen auch
die Beihilfestellen so. Das ist deshalb so wichtig, weil jede GOA-Novelle letzt-
lich die Hiirde des Bundesrates nehmen, also die Zustimmung der Bundes-
lander finden muss (Seiten 18 f.).

Auch die neue, kompetenzbasierte (Muster-) Weiterbildungsordnung (MWBO)
hat der Freiburger Arztetag ein gutes Stiick vorangebracht. Die Kernfrage soll
kiinftig nicht mehr lauten, ,wie oft“ und ,,in welcher Zeit*“ Inhalte erbracht
werden, sondern ,,wie“, in welcher Form, Kenntnisse, Erfahrungen und Fertig-
keiten erlernt werden. Der Arztetag hat nun den sogenannten Abschnitt B der
MWBO mit den Facharzt- und den Schwerpunktbezeichnungen beschlossen
und setzt darauf, dass die Arbeiten im kommenden Jahr abgeschlossen werden
konnen (Seite 20).

Wihrend sich die Debatten Deutscher Arztetage iiber viele Jahre hinweg auf
die Telematik-Infrastruktur konzentriert hatten, stand diesmal die Digitalisie-
rung des Gesundheitswesens im umfassenden Sinne zur Debatte — von der
Gesundheits-App iiber die Telemedizin bis hin zur Auswertung von Massen-
daten. Bei der Abwagung von Chancen und Risiken wurde deutlich, dass
bei diesem Thema die Mitgestaltung unter Wahrung ethischer Standards der
richtige Ansatz fiir die Arzteschaft ist.

Die nordrheinischen Delegierten haben einige Antrage gemeinsam gestellt,
die der Arztetag beschlossen hat (Seiten 15 f.). Was die Kolleginnen und
Kollegen ganz personlich beim Arztetag bewegt hat, wird in der Delegierten-
umfrage des Rheinischen Arzteblattes deutlich (Seiten 21 ff.). rn



