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Aus der Sicht der Wissenschaft weist der HZV-Vertrag der AOK
Baden-Wiirttemberg in die Zukunft. Das macht Professor Ferdinand Gerlach,
Mitglied im Sachverstidndigenrat, deutlich. Gerlach bezeichnet eine
sektoriibergreifende Koordination der Versorgung durch Hausdrzte als das "Gebot
der Stunde".

Mehr alte Menschen, immer mehr Patienten mit chronischen Erkrankungen - die Antwort
darauf heiBt "Primarversorgungspraxis". Der Sachverstéandigenrat zur Begutachtung der
Entwicklung im Gesundheitswesen hat in seinem jingsten Gutachten ein Modell fur die
Hausarztpraxis von morgen vorgeschlagen. Reagiert werden soll damit auf die
Herausforderungen des demografischen Wandels mit der Zunahme chronisch Kranker.

Diskutierten Uber die Zukunft von

Hausarztvertragen: Dr. Petra Kaufmann-Kolle, Ulrich
Weigeldt, Moderator Thomas Hommel, Dr. Rolf Hoberg,
Professor Dr. Ferdinand Gerlach, Dr. Christopher

Hermann (v.L.n.r.).
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Der im Herbst 2008 gestartete HZV-Vertrag der AOK Baden-Wirttemberg |6st bereits
mehrere Forderungen des Sachverstandigenrats nach einer zukunftsorientierten
Versorgung ein. Davon zeigt sich Professor Ferdinand Gerlach, Mitglied des Rats und
Direktor des Instituts flir Allgemeinmedizin an der Universitat Frankfurt, Gberzeugt.

Viele Arztkontakte, aber nur kurze Konsultationszeit

Das Grundproblem in Deutschland ist die Arbeitsbelastung der Hausarzte: Jeder gesetzlich
Krankenversicherte hat bisher jahrlich knapp 18 Arztkontakte pro Jahr, davon 7,1 Kontakte
mit dem Hausarzt. Im europaischen Durchschnitt sind es insgesamt lediglich sechs bis
sieben. Zugleich sind die Konsultationszeiten etwa 30 Prozent kiirzer als im Durchschnitt
anderer europdischer Lander. SchlieBlich sind die Arbeitszeiten der Arzte in Deutschland die
langsten im Vergleich anderer Industrieldnder. Es wird viel therapiert, viel diagnostiziert,
doch die Versorgung ist fragmentiert, so Gerlachs Fazit.

Wollen Arzte und Patienten aus diesem Hamsterrad heraus, so ist die Koordination in der
Primdrversorgung "das Gebot der Stunde", fasst Gerlach den Tenor der Sachverstandigen
zusammen. Das soll in der Primarversorgungspraxis geschehen.

Zentral ist fir die Gesundheitsweisen, dass die direkte, persénliche Arzt-Patient-Beziehung
erhalten bleibt. Zudem empfiehlt der Rat ein Einschreibesystem fiir Patienten und schlagt
eine Vergutung vor, die "weitgehend kontaktunabhangig" gezahlt wird.

Beides sind feste Elemente im Hausarztvertrag, an dem inzwischen 3200 Hausdrzte und
etwa 650 000 AOK-Versicherte teilnehmen: Die Pauschale P1 in Hohe von 65 Euro pro Jahr
erhalten teilnehmende Hauséarzte fir ihre eingeschriebenen AOK-Patienten
kontaktunabhangig.
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Gerlach geht davon aus, dass die Hausarztpraxis der Zukunft eine Teampraxis sein wird. Mit
der Versorgungsassistentin in der Hausarztpraxis "VERAH" bindet der HZV-Vertrag
Medizinische Fachangestellte starker als bisher in die Versorgung chronisch Kranker ein.
Hausarzte dagegen wachsen starker in die "Rolle eines Koordinators und Moderators mit
Letztverantwortung" hinein.

Als positiv bewertet Gerlach zudem am HZV-Vertrag, dass die Betreuung chronisch Kranker
besonders honoriert wird. Bislang fehle bei Patienten, die mehrere Medikamente gleichzeitig
nehmen missen, haufig ein Arzt, der einen Gesamtlberblick hat. In Baden-Wirttemberg
kénnen eingeschriebene Hausarzte, wenn sie chronisch Kranke betreuen, die Pauschale P3
ansetzen. Diese I6st - zusatzlich zu den anderen Pauschalen - einen Zuschlag von viermal
jahrlich 25 Euro pro Patient aus, in Verbindung mit einer VERAH sogar 30 Euro.

Ab 2010 wiichst das Netz der Versorgung weiter

Der Sachverstandigenrat zielt mit seinem Konzept - wie der HZV-Vertrag - nicht auf ein
isoliertes Gatekeeping, sondern auf eine durch Hausarzte koordinierte Versorgung. Deshalb
sollen in Baden-Wiirttemberg an die hausarztzentrierte Versorgung auch Vertrage mit
Fachadrzten angedockt werden. Anfang 2010 werden Kardiologen den Auftakt bilden: Ein
wachsendes Netz fir die strukturierte ambulante Versorgung.

Lesen Sie dazu auch das Interview:
Dr. Baumgartner: "Jeder teilnehmende Kardiologe weil3 vorab, was er fiir eine Leistung
erhalt, jeder Fall wird ihm bezahlt"

Lesen Sie dazu auch:

Mit dem HZV-Vertrag raus dem Hamsterrad

ARRIBA - wie Praventionsberatung anschaulich gelingt
Orientierungshilfe fir rationale Pharmakotherapie
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