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swyympathiebekundungen

reichen nicht*

Podiumsdiskussion der Arztekammer Nordrhein zur Umset-

zung der fiinfjihrigen Weiterbildung Allgemeinmedizin

und 100 Arztinnen und
Arzte kamen kiirzlich zu ei-
ner Diskussionsveranstal-

tung der Arztekammer Nordrhein
iiber die Umsetzung des Arztetags-
beschlusses zur Weiterbildung All-
gemeinmedizin in die Diisseldorfer
Universitit. Eingeladen waren vor
allem chirurgische und internisti-
sche Chefirzte, deren Moglichkei-
ten zur Weiterbildung zusitzlicher
Allgemeinmediziner ausgelotet
werden sollten.

Der Prisident der Arztekammer
Nordrhein, Prof. Dr. Jérg Hoppe,
erinnerte an den Beschluf3 des 100.
Deutsche Arztetages. Dieser hatte
sich Ende Mai in Eisenach darauf
verstindigt, dafl der Allgemeinme-
diziner der Hausarzt der Zukunft
sein und sich fiir diese Aufgabe
durch eine umfassende Weiterbil-
dung qualifizieren soll. Der Arzte-
tag hat eine inhaltlich entsprechend
neu gefaBte Weiterbildung in Allge-
meinmedizin beschlossen und die
Mindestweiterbildungszeit fiir die

zukiinftigen  Allgemeindrztinnen
und -drzte von drei auf fiinf Jahre
verldangert.

Parallel zur inhaltlichen Neufas-
sung hatte der Arztetag Gesetzliche
Krankenversicherung und Politik
aufgefordert, im ambulanten und
im stationdren Bereich ausreichen-
de und zusétzliche Weiterbildungs-
stellen bereitzustellen und ange-
messen zu finanzieren. So soll er-
reicht werden, da3 die neue allge-
meindrztliche Weiterbildung auch
praktisch  durchgefiihrt werden
kann. Der Deutsche Arztetag be-
hielt sich vor, den alten Weiterbil-
dungsgang endgiiltig erst dann
durch den neuen zu ersetzen, wenn
diese fiir seine Umsetzung erforder-
lichen Bedingungen erfiillt sind.
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Gesundheitsminister drangen

Um die Méglichkeiten der Reali-
sierung dieses Beschlusses ging es
bei der Diskussionsveranstaltung
Diisseldorf. Die Gesundheitsmini-
sterkonferenz der Lander habe sich
die Umsetzung der Weiterbildung
Allgemeinmedizin auf die Fahnen
geschrieben, betonte der Abtei-
lungsleiter Gesundheit im nord-
rhein-westfilischen Ministerium fiir
Arbeit, Gesundheit und Soziales,
Ministerialdirigent Dr. Hans Send-
ler. Gefragt seien nun nicht ,,Sympa-
thiebekundungen fiir die Idee, son-
dern Losungsvorschlige, insbeson-
dere im Krankenhaus®.

Auf das MiBverhiltnis von jéhr-
lich rund 1800 weitergebildeten In-
ternisten gegeniiber etwa 450 Allge-
meinmedizinern wies dagegen Dr.
Winfried Schorre hin, der Vorsitzen-
de der KV Nordrhein und der Kas-

sendrztlichen Bundesvereinigung.
Bei diesem Verhiltnis sei die
hausdrztliche  Versorgung auch

kiinftig nicht allein durch Allge-
meindrzte sicherzustellen.

,»Es geht nicht darum, ob die fiinf-
jahrige Weiterbildung umgesetzt
werden kann, sondern wie dies ge-
schehen kann“, sagte Prof. Dr. Peter
Helmich vom Lehrstuhl Allgemein-
medizin der Heinrich-Heine-Uni-
versitit Diisseldorf. Er wies darauf
hin, daB nunmehr zwei Arztetage
sich fiir eine spezifisch strukturierte
Weiterbildung  Allgemeinmedizin
entschieden haben.

Erhebliche Probleme

Skeptisch gab sich dagegen Prof.
Dr. Johannes Kobberling, Direktor
der Medizinischen Klinik des Ferdi-
nand-Sauerbruch-Klinikums Wup-

pertal. Er schilderte die Schwierig-
keiten mit der Realisierung der Wei-
terbildung Allgemeinmedizin aus
Sicht einer internistischen Kranken-
hausabteilung. Wenn eine groBere
Zahl von Kollegen in der Abteilung
die allgemeinmedizinische Weiter-
bildung durchlaufe, betrage deren
Verweildauer im Durchschnitt ledig-
lich zwei Jahre.

Dies habe zur Folge, da3 die Zahl
jiingerer Arztinnen und Arzte in der
Abteilung zunehme. Im klinischen
Alltag werfe dies erhebliche Proble-
me auf, weil diese Kolleginnen und
Kollegen nicht in gleicher Weise ein-
setzbar seien wie solche, die sich im
vierten oder fiinften Jahr der interni-
stischen Weiterbildung befinden.
Kobberlings Fazit: Angesichts der
immer knapperen Stellenplidne im
Krankenhaus sei diese zusitzliche
Belastung nicht aufzufangen: ,,Ich
kann mir nicht vorstellen, wie die
Kliniken das aus eigener Kraft schaf-
fen sollen.”

Ahnlich duBerte sich Prof. Dr.
Friedrich Wilhelm Eigler als Fort-
bildungsbeauftragter der Deut-
schen Gesellschaft fiir Chirurgie,
der sogar eine Begrenzung der Wei-
terbildungskapazititen  forderte.
Eigler: ,,Letztlich konnen nicht alle,
die in der Chirurgie tétig sind, zum
Facharzt kommen.*

600 Millionen DM erforderlich

Ein grundsitzliches ,,Ja zur For-
derung der Allgemeinmedizin“ sag-
te Hermann Rubbert fiir die AOK
Rheinland. Er wies jedoch gleichzei-
tig darauf hin, da3 eine unmittelbare
finanzielle Beteiligung der Kranken-
kassen an Weiterbildungsgangen
rechtlich nicht moglich sei. Reinhard
Stadali von der Krankenhausgesell-
schaft Nordrhein-Westfalen beton-
te, daB3 die Krankenhduser nur be-
dingt zur Vermittlung von allge-
meinmedizinischer ~Weiterbildung
geeignet seien. Rudolf Henke MdL,
Landesvorsitzender des Marburger
Bundes, bezifferte die Kosten fiir ei-
ne Umsteuerung der Weiterbildung
entsprechend dem Arztetagsbe-
schluf} auf 600 Millionen DM. Hier-
zu miissen nach seinen Worten ,,alle
etwas beisteuern®, auch die o6ffentli-
che Hand.
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