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Die Freiwilligkeit der Online-Anbindung sei 
mit diesen Regelungen praktisch vom Tisch 
gewischt worden, ärgerte sich die Ärztin aus 
Köln im Gespräch mit der Redaktion.

Heftige Kritik an dem Beschluss kam heu-
te auch vom Präsidenten der Freien Ärzte-
schaft, Martin Grauduszus. Mit diesem Schritt 
würden „die Kollegen in der Testregion 
Nordrhein entgegen der Beschlüsse dreier 
Deutscher Ärztetage unter Druck gesetzt.“ 
Grauduszus forderte die FDP heute in einem 

Offenen Brief an den Parteivorsitzenden Gui-
do Westerwelle auf,  die bisherige Kritik der 
Liberalen an der Gesundheitskarte nicht zu 
vergessen und diese Ablehnung mit in die 
Koalitionsverhandlungen zu nehmen. „Die 
FDP muss aufgrund der aktuellen Entwick-
lung im Bereich der Ärztekammer Nordr-
hein ihre vielfach bekundete Ablehnung 
der elektronischen Gesundheitskarte in der 
vorliegenden Form nunmehr unverzüglich 
vordringlich und damit wegweisend in die 
laufenden Koalitionsverhandlungen einbrin-
gen“, appelliert der FÄ-Präsident. Die liberale 
Partei sei „Garant für die Einhaltung des Da-

tenschutzes“ heißt es in dem Schreiben wei-
ter.

Der Protest der Ärzteschaft gegen die Karte 
sei „auf ethische Bedenken gegründet, da 
mit der neuen Karte die Vertraulichkeit des 
Arzt-Patienten-Verhältnisses und die ärzt-
liche Schweigepflicht ausgehebelt werden.“ 
Mit dem Einsatz gegen die Gesundheitskar-
te könne die FDP „Ärzten und Patienten ein 
wichtiges Signal ihrer Kompetenz und damit 
für den Fortbestand der grundgesetzlich ga-
rantierten Unverletzlichkeit der Persönlich-
keit eines jeden Einzelnen vermitteln.“ (js) n

n Zu diesem Ergebnis kommt das Sonder-
gutachten 2009 des Sachverständigenrats 
zur Begutachtung der Entwicklung im Ge-
sundheitswesen. Die Schlüsselrolle in diesem 
Veränderungsprozess habe der Arzt, der sich 
ganz neu orientieren und zu einem neuen 
Rollenverständnis kommen müsse, stellte 
einer der fünf Gutachter, Prof. Ferdinand M. 
Gerlach, Direktor des Instituts für Allgemein-
medizin an der Universität Frankfurt, gestern 
in Berlin fest. Gerlach sprach auf der Veran-
staltung „Bestandsaufnahme und Perspekti-
ven hausärztlicher Versorgung“ in der Katho-
lischen Akademie in Berlin. Eingeladen hatte 
die  AOK Baden-Württemberg, der Deutsche 
Hausärzteverband und die Deutschen Ge-
sellschaft für Allgemeinmedizin und Famili-
enmedizin (DEGAM).

„In Deutschland hat jeder Bundesbürger 
durchschnittlich 17,9 Arztkontakte pro Jahr, 
während es in Schweden gerade mal 2,8 und 
im europäischen Durchschnitt rund sieben 
Kontakte sind. Das hängt auch damit zusam-
men, dass Ärzte und Kliniken bei uns nur 
dann etwas verdienen, wenn die Versicher-
ten krank sind“, erläuterte Gerlach. Weil der 
Arzt nur einzelne Leistungen honoriert be-
komme, würden viele Diagnosen gesammelt 
und es werde immer weiter diagnostiziert 
und therapiert. „In einem solchen System 
kann keiner, weder der Patient, noch der Arzt, 
noch der Kostenträger glücklich werden.“

Der Sachverständigenrat komme in seinem 
Gutachten, für das über 1.000 Studien ausge-
wertet worden seien, zu dem Ergebnis, dass 
eine gute Primärversorgung gesundheitliche 
und ökonomische Vorteile für Patienten und 
das Gesundheitssystem insgesamt bringt. 
Gerlach: „Gerade vor dem Hintergrund der 
zivilisationsbedingten Verschiebung der 
Krankheitsspektren gilt es, die Versorgung 
konsequent proaktiv und präventiv auszu-
richten. Die gezielte Koordination und die 
Integration von Leistungen müssen in den 
Mittelpunkt gerückt werden und das kann 
der Hausarzt nur, wenn er die Zeit dafür hat, 
seine Patienten umfassend zu kennen und 
für dieses Engagement auch entsprechend 
honoriert wird. Am Ende geht es um mehr 
Qualität bei gleichzeitiger Wirtschaftlichkeit 
der ärztlichen Versorgung. Der Hausarztver-
trag der AOK Baden-Württemberg weist hier 
beispielhaft in die richtige Richtung.“ Auch 
die Anforderungen an den Arzt neben dem 
medizinischen Know-how würden steigen. 
Hier sieht Gerlach Managementfähigkeiten 
und Teamarbeit als zentrale Anforderungen, 
außerdem eine  bessere EDV-Unterstützung.

Mehr Qualität und Wirtschaftlichkeit in der 
Arztversorgung zu erreichen sei auch für die 
AOK Baden-Württemberg der Hauptgrund 
gewesen, mit dem Hausärzteverband und 
Medi den Vertrag zu schließen, erläuterte 
Dr. Rolf Hoberg, Vorstandschef der AOK 

Baden-Württemberg. „Unsere ersten Erfah-
rungen zeigen, dass wir die in den Vertrag 
eingeschriebenen Ärzte in ihren Qualitäts-
ansprüchen wirkungsvoll unterstützen und 
durch eine angemessene Bezahlung die 
wirtschaftlichen Grundlagen festigen. Die 
ärztlichen Körperschaften allein konnten 
diesen Anspruch in der Vergangenheit nicht 
ausreichend erfüllen.“ Die Zukunft der hau-
särztlichen Versorgung liegt aus Sicht von 
Hoberg deshalb in Selektivverträgen (§ 73b 
und c SGB V). Mit dem AOK-Vertrag sei ein 
Versorgungssystem mit Entwicklungsmög-
lichkeiten geschaffen worden, das in seiner 
Dynamik und Reichweite weit über das hi-
naus geht, was im sogenannten Kollektiv-
system jemals realistisch war. Hoberg:  „Bis 
heute sind rund 3.100 Hausärzte und über 
650.000 Versicherte in das Programm einge-
schrieben.“

„Mit dem von uns entwickelten Vertrags-
konzept, das sich vor allem in Baden-Württ-
emberg bereits hervorragend bewährt hat, 
sichern wir die Qualität und Finanzierbarkeit 
nicht nur der hausärztlichen Versorgung auf 
Dauer“, sagte Ulrich Weigeldt, Bundesvorsit-
zender des Deutschen Hausärzteverbandes, 
auf der Veranstaltung. „Diese Verträge müs-
sen den Versicherten flächendeckend im 
ganzen Bundesgebiet auch von den ande-
ren Krankenkassen angeboten werden, so 
sieht es das Gesetz vor. Der demographische 
Wandel und die damit einhergehende Verän-
derung des Krankheitsspektrums in der Be-
völkerung haben schon jetzt unsere Praxen 
erreicht“, betont Weigeldt. (js) n

Sachverständigenrat: Mehr Zeit für  
Patienten und angemessene Honorare
Die hausärztliche Versorgung müsse sich grundlegend ändern, 
wenn sie den Anforderungen einer älter werdenden Bevölkerung 
und zunehmenden chronischen Krankheiten gerecht werden will. 
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