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Ärzteschaft

KBV: „Ja“ zur Delegation ärztlicher Leistungen, „nein“ zur Substitution

Berlin – Die Kassenärztliche Bundesvereinigung (KBV) hat sich für die Delegation
ärztlicher Leistungen an Medizinische Fachangestellte ausgesprochen. Einer
vollständigen Abgabe der Leistungen – zum Beispiel an Gemeindeschwestern – erteilte
die KBV hingegen eine klare Absage. 

„Wenn Ärzte ihren hoch qualifizierten Praxismitarbeitern Tätigkeiten übertragen, bietet
das viele Vorteile. Das Behandlungsgeschehen wird von einer Person – in der Regel dem
Hausarzt – koordiniert und dokumentiert. Die medizinischen Fachangestellten wiederum
entlasten den Arzt, indem sie den Patienten unterstützend betreuen, auch – sofern
erforderlich – bei diesem zu Hause. 

Dem Patienten gibt das Sicherheit, weil er Arzt und Praxispersonal meist schon seit Jahren kennt“, sagte der
KBV-Vorstand Carl-Heinz Müller Mitte März im Rahmen des Workshops „Arztentlastende Strukturen in der
hausärztlichen Versorgung“, einer gemeinsamen Veranstaltung der Arbeitsgemeinschaft der Kassenärztlichen
Vereinigungen der neuen Bundesländer, der KBV und des Verbandes der Medizinischen Fachberufe.

Durch den Mangel an Allgemeinmedizinern und durch die wachsende Zahl an chronisch kranken und älteren Patienten
seien dringend neue Strukturen in den Arztpraxen nötig, betonte auch Burkhard John, Präsident der Kassenärztlichen
Vereinigung Sachsen-Anhalt. Die Arzthelferinnen würden für die neuen Aufgaben intensiv geschult. Dies verursache
mehr Kosten, auch weil diese Mitarbeiterinnen anschließend besser bezahlt werden müssten. Gleichzeitig gewinne ein
Mediziner durch das Delegieren von Aufgaben viel Zeit. Dadurch könne er deutlich mehr Patienten versorgen und diese
intensiver betreuen.

Sabine Rothe, Präsidentin des Berufsverbandes Medizinischer Fachberufe, verwies auf die vor zwei Jahren novellierte 
Ausbildungsordnung für medizinische Fachangestellte. Berufseinsteiger würden gezielt auf die neuen Aufgaben
vorbereitet. Zudem nähmen medizinische Fachangestellte zunehmend Weiterbildungsangebote wahr. So sei ein neues
160-Stunden-Curriculum, das in Abstimmung mit der Bundesärztekammer vom Institut für hausärztliche Fortbildung
und dem Verband der medizinischen Fachberufe erarbeitet wurde, auf diese Thematik zugeschnitten.

„Die Hausarztpraxis der Zukunft wird eine Teampraxis sein“, sagte Ferdinand Gerlach, Direktor des Instituts für
Allgemeinmedizin der Universität Frankfurt am Main. Gerlach warnte aber vor einer Substitution ärztlicher Leistungen
auf Arzthelferinnen oder Pflegekräfte. 

Auch Ärzte sehen die Substitution, also die vollständige Übertragung von Leistungen, kritisch. „Die Qualitätssicherung
ist dabei eines der großen Probleme“, so Müller. Er wies darauf hin, dass die Aus- und Weiterbildungscurricula der
Medizinischen Fachangestellten bereits entsprechend überarbeitet würden. Außerdem sei mit dem
Pflege-Weiterentwicklungsgesetz jetzt gesetzlich verankert, dass in der Gebührenordnung der niedergelassenen Ärzte
Abrechnungspositionen für delegierbare Leistungen zu schaffen seien. Dafür werde es neues Geld in der
Gesamtvergütung geben. 

Die Sprecherin des Berufsverbands Medizinischer Fachberufe, Heike Rösch, äußerte die Befürchtung, dass die
Neuregelung für Arzthelferinnen deutlich mehr Arbeit, aber nicht entsprechend mehr Geld bringen könnte. „Trotzdem
ist es ein Schritt in die richtige Richtung“, so Rösch.

Arzthelferinnen seien noch deutlich unterbezahlt, kritisierte sie. Das Einstiegsgehalt liege bei 1.356 Euro. 
Krankenschwestern verdienten im Schnitt rund 500 Euro mehr im Monat. Die Ausweitung der Kompetenzen von 
Arzthelferinnen sei jedoch eine Chance, das Ansehen des Berufs zu steigern. © hil/SR/ddp/aerzteblatt.de
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