106. Deutscher Arztetag

,Entschiedener Einsatz
fur die Belange der Kranken*

Das ,,Rheinische Arzteblatt* fragte zum zehnten Mal nordrheinische Delegierte nach ihren
personlichen Eindriicken vom Deutschen Arztetag

ie Arzteschaft hat mit den
D Wahlen und den Beschlis-

sen des Deutschen Arzte-
tages 2003 eindrucksvoll unterstri-
chen, dass sie Professor Hoppe
und den Bundeséarztekammervor-
stand in der verfolgten Politik und
der Ablehnung von wichtigen
Aspekten des geplanten Gesetzes
unterstitzt. Wichtig ist mir bei den
Wahlergebnissen auch die Abfuhr
fir alle die Arzteschaft polarisie-
renden und spaltenden Kandida-
ten. Es wurden wichtige Beschlis-
se fiir ein bundesweites freiwilliges
Fortbildungszertifikat in der Hand
der arztlichen Selbstverwaltung
gefasst, die hoffentlich die Politik
davon abhalten, eine obligate Re-
zertifizierung mit
unsinnigen Rege-
lungen und unter
staatlicher Kon-
trolle einzufuh-
ren. Die Locke-
rung der Berufs-
ordnung fur aus-
gelagerte Praxis-
rdume ist ein ers-
ter Schritt zu neu-
en Kooperations-
formen in der ambulanten Medi-
zin, dem hoffentlich beim nachsten
Arztetag weitere zur Starkung der
freiberuflichen Arzte folgen wer-
den.

Professor Dr.
Bernd Bertram
(Aachen)

Besonders wichtig erscheint mir
die Forderung des Deutschen Arzte-
tages nach einem Ausbau der Pallia-
tivmedizin zur Behandlung sterbens-
kranker Menschen. Dafur mussten
Politik und Kostentrager Geld be-
reitstellen, wobei fur Kliniken eine
Ausnahmeregelung vom Abrech-
nungssystem nach Fallpauschalen

Rheinisches Arzteblatt 7/2003

gelten soll. Als ,,Dauerbrenner* der
letzten Arztetage erweist sich die
erneute Aufforderung an die
Bundesregierung, endlich die AlP-
Phase durch Anderung der Bundes-
arzteordnung abzuschaffen, da es
sich schon immer
um  Ausbeutung
der jungen Kolle-
gen gehandelt hat.
Die Gesundheits-

ministerin ver-
sprach im Frih-
jahr dieses Jahres,
Dr. Sabine einen  Gesetzes-
Dominik entwurf vorzule-

(Dusseldorf) gen, nach dem der
AIP zum WS 2004/2005 abgeschafft
werden sollte. Betroffen gemacht
hat mich die Aussage von Gesund-
heitsministerin Ulla Schmidt in ih-
rer Rede zur Eréffnungsveranstal-
tung des Deutschen Arztetages, in
der sie meinte: ,,Ich kann Sie leider
nicht alle zu Milliondren machen*.
Denn unsere wirklichen Anliegen
sind doch eine bedarfsgerechte und
sichere Versorgung der Patientin-
nen und Patienten, eine unabhangi-
ge, freie Durchfiihrung des Arztbe-
rufes und ertraglichere Arbeitsbe-
dingungen, besonders auch an den
Krankenh&usern.

Dieser Arztetag
hat sich entschie-
den fiir die Belange
der Kranken und
fir die Unabhéan-

gigkeit der arzt-
lichen Entschei-
dung eingesetzt.
D.r.' Loth"ar Zum Auftakt mit
Rutz (Koln) .
dem entschiede-

nen Appell gegen die Rationierung
medizinischer Leistungen, im Weite-

ren mit der Etablierung der Pallia-
tivmedizin als Weiterbildungsin-
halt sowie mit dem Votum gegen
eine  merkantile Beeinflussung
arztlicher Entscheidungen bei der
Verabschiedung der (Muster-)Be-
rufsordnung und der Ermogli-
chung einer integrativen \ersor-
gung durch Liberalisierung der
Vorschriften zur arztlichen Koope-
ration.

Fur mich eindrucksvoll waren:

[1 das sachliche,
die Politik nicht
verletzende Er-
offnungsreferat
von Professor
Hoppe, das die
unertraglichen
Fakten in der
heutigen  Ge-
sundheitspolitik
auflistete;

] die Souveranitat
des Versammlungsleiters Hoppe,
der — obwohl grippds - die Sitzun-
gen ohne ,,Auszeit“ bewaltigte;

'l der Arbeits-,,Bundesarztetag“:
Sich nicht in Geschéftsordnungs-
debatten erschopfend, selten
unterbrochen von den bekannten
,.Selbstdarstellern®;

[ endlich durch Referate und an-
schlieflende Beratung gefestigtes
Fundament in der Uberfélligen
Diskussion um die Palliativmedi-
zin;

] dass selbst am Abend des dritten
Verhandlungstages anlésslich der
Wahlen von 250 Delegierten 246
anwesend waren;

[l die Uberzeugenden Wahlergeb-
nisse fur die wiedergewahlten
Personlichkeiten, allen voran der
Prasident, Professor Hoppe.

Dr. Jirgen
Krémer
(Dusseldorf)
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Gewdhnungsbeduirftig waren:
der Veranstaltungsort. Der Saal
im Girzenich mag schoén sein, ich
kann mir vorstellen, dass ein
Oboen-Solo dort herrlich klingt,
aber es ist nicht geniigend Platz
fir 250 Delegierte mit Tross.
Allein das Rucken der Stiihle be-
scherte das Dauergerausch einer
achtspurigen Autobahn.

Eine Zumutung war:

die verspéatete Vorlage der abzu-
stimmenden Antréage.

Zu Beginn mdchte ich unserem
Prasidenten der  Arztekammer
Nordrhein, Herrn Professor Dr.
Hoppe, zu seiner Wiederwahl ganz
herzliche gratulieren. Meine Gliick-
wiinsche gehen auch an unser Vor-
standsmitglied Rudolf Henke. Die
Uberwaltigende Mehrheit fur Profes-
sor Hoppe ist auch ein deutliches Sig-
nal an Ulla Schmidt und die gesamte
Politik, dass die Deutsche Arzte-
schaft geschlossen hinter ihrem Pra-
sidenten und seinen Ausflihrungen
steht. Seine Aussage in der Eroff-
nungsveranstaltung, dass die derzei-
tige Gesundheitspolitik zur Ratio-
nierung von Gesundheitsleistungen
fuhrt, und die beleidigte Reaktion
der Ministerin
zeigt, dass wir als
Arzteschaft noch
viel Aufklarungs-
arbeit — insbeson-
dere gegentber
den politisch Ver-
antwortlichen -
leisten  mussen.

Dr. Heinz ) !
Joh. Bicker Dieser Arztetag
(Duisburg) hat mit der Ver-

abschiedung der
neuen (Muster)-Weiterbildungs-
ordnung den langjahrigen inner-
arztlichen Streit zwischen Internis-
ten und Allgemeinmedizinern
endlich beendet. Gleichzeitig ha-
ben wir damit unsere inneréarztli-
che Bildungsordnung den Erfor-
dernissen der modernen Medizin
angepasst und unseren jungen
Kolleginnen und Kollegen eine
Perspektive fir ihre Weiterbildung
und ihre berufliche Zukunft aufge-
zeichnet.
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Wichtig fur mich als Vertreterin
der ,,Psych-Facher* und Mitglied
der Fraktion ,,Strukturierte Versor-
gung und Sprechende Medizin“ war
an erster Stelle die Verabschiedung
der (Muster-)Weiterbildungsord-
nung. Mit der Umbenennung in
»~Facharzt fir Psychosomatische
Medizin und Psychotherapie* fin-
den sich die Uberwiegend psycho-
therapeutisch tatigen Arztinnen
und Arzte mit ihrem Behandlungs-
spektrum klarer beschrieben, und
mit der Zustimmung zum ,,Facharzt
fur Innere und Allgemeinmedizin“
ist aus meiner Sicht ein wichtiger
Schritt getan.

An zweiter
Stelle fand ich die
Bestatigung  des
Vorstandes, insbe-
sondere mit Frau
Bihren als Vertre-
terin der Spre-
chenden Medizin,
wichtig.  Interes-
sant dabei, dass ein
Vorstand, in dem
Niedergelassene und Arztinnen
deutlich unterrepréasentiert sind und
die groBe Gruppe der Allgemein-
mediziner gar nicht vertreten ist,
von der Mehrheit als ,,ausgewogene
Repréasentanz der gesamten deut-
schen Arzteschaft* empfunden
wird. Das macht mich sehr nach-
denklich. Interessant auch, wie im
Vorfeld der Vorstandswahl ein — er-
freulicherweise erfolgloser — De-
montageversuch ohne die letztes
Jahr beim Thema ,, Arztin im Be-
ruf“ gelbte ,,BeiBhemmung* gera-
dezu ,,exekutiert* wurde.

Birgit Lober-
Kraemer, Bonn

Die vereinfachten Regelungen
zur Weiterbildung in Teilzeit kom-
men vielen Kolleginnen und Kolle-
gen entgegen. In der ,,alten* Weiter-
bildungsordnung gibt es zu viele
Hindernisse fur diejenigen, die kei-
ne andere Mdoglichkeit haben, als in
Teilzeit zu arbeiten. Allerdings ist
auch nach der ,,neuen“ Weiterbil-
dungsordnung ,,die Halfte der re-
gelmaRigen Arbeitszeit* Vorausset-
zung fir eine Anrechenbarkeit. Da-
mit eine Weiterbildung in Teilzeit

zukiinftig auch un-
abhéngig von star-
ren zeitlichen
Mindestvorgaben
(s.0.) anrechenbar
wird, beauftragte
der 106. Deutsche
Arztetag den Vor-
stand der Bundes-
arztekammer, sich
in den zustandigen
EU-Gremien daflir einzusetzen,
dass Weiterbildung in Teilzeit zu-
kinftig flexibel gestaltet werden
kann. SchlieBBlich werden flexible
Arbeitszeitmodelle in der Zukunft
eine wichtige Rolle spielen. Aufler-
dem erhoht sich die Attraktivitat
von Teilzeitstellen, wenn sie auf die
Weiterbildung anrechenbar sind. Es
kommt neben dem Zeitfaktor auf
die Qualitat der pro Zeiteinheit ver-
mittelten Weiterbildungsinhalte an.

Birgit Kiinanz,
Essen

Als Delegierter méchte ich mich
in die Verantwortung nehmen las-
sen. Dabei treibt mich die Sorge um,
den Arztberuf fir die jungen Leute
attraktiv zu lassen. Vielleicht gelingt
es auch, inhaltlich Einfluss zu neh-
men auf die Gesundheitspolitik und
konsensfahige Konzeptionen mitzu-
entwickeln. Als Delegierter auf dem
Arztetag habe ich die Moglichkeit —
zum Beispiel in der Debatte um die
Novellierung der (Muster-)Weiter-
bildungsordnung — mich als Berufs-
erfahrener fur die
Belange des arzt-
lichen Nachwuch-
ses einzusetzen,
etwa durch auf-
merksames Uber-
prifen der in die

Debatte  einge-
brachten Ande- Dr \Werner
rungsantrage: sind  Birtel

diese realisierbar (Eschweiler)
oder werden neue

Flaschenhélse produziert und ver-
hindern damit Weiterbildung. Als
Unfallchirurg beflirworte ich die
beschlossene Fusion der Facher
Orthopadie und Unfallchirurgie.
Ich halte sie fir eine Erweiterung
des Qualitatsspektrums, die beiden
Fachern zugute kommen wird. Im
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THEMA

Die Wahlen zum Vorstand der
Bundesarztekammer erfolgen in ge-
trennten Wahlgéngen durch geheime,
schriftliche Abstimmung. Unser Foto
zeigt nordrheinische Delegierte bei
der Stimmabgabe (v.r.n.l.: Dr. Holger
Lange, Dr. Jirgen Kromer, Dr. Die-

trich Rohde). Foto: uma

Vorgriff auf diese Reform habe ich
bereits seit einem Jahr einen Ortho-
paden in meiner unfallchirurgischen
Abteilung eingestellt. Emotional
am stérksten bewegt hat mich die
Reaktion von Professor Hoppe und
Frau Dr. Auerswald auf ihre Gber-
waltigende Wiederwabhl; dass sie bei
aller Routine des politischen Ge-
schaftes Wert legen auf die Legiti-
mation und den Rickhalt in der
Arzteschaft. Bei der Eréffnungsver-
anstaltung war fir mich der Hohe-
punkt die Verleihung der Paracel-
sus-Medaille an die drei Preistrager.
Ein literarischer Hochgenuss die
Dankesrede von Professor Meh-
nert, der in einer Persiflage mit den
Worten Goethes, Schillers und eines
Thomas Mann geistreich und iro-
nisch das Gesundheitssystem be-
schrieb, aber humorvoll blieb, per-
sonlich nicht verletzend. Dass mit
Dr. Horst Buck-Gramcko auch der
Nestor der deutschen Handchirur-
gie geehrt wurde, hat mich als Un-
fall- und Plastischen Chirurgen be-
sonders gefreut. Ich hoffe und den-
ke, auf dem 106. Deutschen Arzte-
tag wurden konsensfahige Konzep-
te fur das Gesundheitssystem und
den weiteren Dialog mit den poli-
tisch Verantwortlichen diskutiert
und beschlossen. Wir sollten nicht
immer Angst vor der Zukunft ha-
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ben. Beherzigen wir die Mahnung
der diesjahrigen Preistrager der Pa-
racelsus-Medaille, versuchen wir es
mit mehr Geist, Witz und Humor.

Trotz der problembelasteten
Weiterbildungsmaterie mit einer
kaum noch uber-
sehbaren An-
tragsflut  waren
die Entscheidun-
gen der Delegier-
ten gepragt von
hoher Konzentra-
tion und Sach-
kompetenz. Dele-

Dr. Dietrich

gierte, die durch o 40
die Hinterttr Kor-  (Miilheim)

rekturen einbrin-

gen wollten, die bereits zuvor in
den vielen Diskussionen mit den
Sachgremien abgelehnt werden
mussten, hatten keine Chance.
Auch konnten Wahlabsprachen
von Verbanden gegen die Wieder-
wahl des bewahrten VVorstands-Te-
ams nicht erfolgreich sein. Ein
Kompliment an die Delegierten
des 106. Deutschen Arztetages.

Endlich hat der Arztetag die
Weiterbildungsordnung verabschie-
det. Es bleibt nur zu hoffen, dass
jetzt nicht der jahrelange vorherige

Streit in den Kammern wiederholt
wird und dann zu grofRen Abwei-
chungen auf Landerebene fiihrt.
Meines Erachtens ist die Weiterbil-
dungsordnung kein Tummelplatz
fur foderale Kreativitat. Auch die
Anderungen der Berufsordnung
sind ein deutlicher Fortschritt. Ob
der Dialog mit der Politik tatsach-
lich ein Erfolg wird, bleibt abzuwar-
ten. Die Verlautbarungen aus Berlin
lassen mich daran zweifeln. Hier
geht doch Ideologie vor Sachver-
stand, wenn Sachverstand gefragt
wird, dann erst nach Bestehen der
ideologischen Aufnahmeprufung.

Sehr wichtig ist
mir der Wahlaus-
gang mit der star-
ken Bestatigung
Professor Hoppes
und seines Vor-
standes. Die ruhi-
ge, sachliche Art
unseres Préasiden-
ten, gepragt von
profunder Sach-
kenntnis, ist in der politischen Dis-
kussion eine Ausnahme. Fur Nord-
rhein ist es sicher schmerzlich, dass
der Arztetag nun wohl fiir viele Jah-
re nicht mehr in Kéln tagen wird.
Die Né&he zur Bundesebene wird
uns fehlen.

Fritz Stagge
(Essen)

Konzentriert bewéltigten die 29 Delegierten der Arztekammer Nordrhein — hier
zu sehen bei einer der zahlreichen Abstimmungen — das umfangreiche Arbeits-

programm des Arztetages.

Foto: uma
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