Magazin

Tarifverhandlungen

Medizinische Fachangestellte erhalten in
zwei Stufen 4,5 Prozent mehr Gehalt

4,5 Prozent mehr Gehalt in zwei Stufen sowie
60 Euro mehr fiir die Auszubildenden: Das
sind die Eckpunkte des neuen Gehaltstarif-
vertrages fiir Medizinische Fachangestellte
(MFA) und Arzthelferinnen. Verhandlungs-
partner waren die Arbeitsgemeinschaft zur
Regelung der Arbeitshedingungen der Arzt-
helferinnen und Medizinischen Fachange-
stellten (AAA) und auf Arbeitnehmerseite der
Verband medizinischer Fachberufe. Der Ge-
haltstarifvertrag trat zum 1. April 2019 in Kraft
und hat eine Laufzeit bis Ende Dezember
2020. Die Gehalter werden zum 1. April dieses
Jahres um 2,5 Prozent und ab dem 1. April
2020 nochmals um zwei Prozent angehoben.
Auszubildenden erhalten ab 1. April 2019 im
ersten Aushildungsjahr 865, im zweiten 910
und im dritten Ausbildungsjahr 960 Euro.
Beide Verhandlungsseiten zeigten sich
mit dem Ergebnis zufrieden. AAA-Verhand-
lungsfiihrer Erik Bodendieck wertet den Ab-
schluss als eine angemessene Umsetzung der
erwarteten Zuwachse beim drztlichen Hono-
rarvolumen fiir 2019. Carmen Gandila, Vize-
prasidentin des Verbandes medizinischer
Fachberufe, sagte, es sei ein guter Kompro-

miss gefunden worden, der auch die erfah-
renen Kolleginnen und Kollegen beriicksich-
tigte. ,,Es war uns wichtig, den Beruf nicht
nur fiir die Auszubildenden finanziell inter-

essant zu gestalten.“

Der neue Gehaltstarifvertrag findet sich
auch auf der Homepage der Arztekammer
Nordrhein unter www.aekno.de/mfa/tarifver
traege.

bre

Kinderschutz

Neue Leitlinie soll
Teamwork fordern

Die neue S-3-Leitlinie zum
Thema Kinderschutz soll die
Kommunikation zwischen
Arzten, medizinischem Fach-
personal, Jugenddamtern und
anderen Behorden fordern.
Seit 2014 kooperierten insge-
samt 82 medizinische Fach-
gesellschaften und Organisa-
tionen der Jugendhilfe an
dem vom Bundesministeri-
um fiir Gesundheit geforder-
tem Projekt. Mit der Aufgabe

Die AAA und der Verband fiir medizinische Fachberufe
haben sich auf eine neue Gehaltstabelle fiir Medizini-

sche Fachangestellte geeinigt.
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das Kindeswohl zu schiitzen
und eine Kindeswohlgefdhr-
dung frithestmdglich zu dia-
gnostizieren, erganzten die
Beteiligten die Leitlinie um
weitere wichtige Aspekte. So
sollen beispielsweise nicht
nur Kinder in Notaufnahmen
systematisch auf Anzeichen
von Misshandlung und Miss-
brauch untersucht werden,
sondern auch Erwachsene.
Héausliche Gewalt kann von
Kindern, wenn sie nicht
selbst Opfer sind, miterlebt
werden. vl

Berufsordnung

Eine Frage des Prinzips: Ist arztliche Tatigkeit auf
das jeweilige Fachgebiet zu beschranken?

Auf der Kammerversammlung der Arzte-
kammer Nordrhein (AkNo) am 19. April
1969 im Kolner Arztehaus sollten die

Delegierten eigent-

u u lich iiber die Ein-
fithrung einer neu-

er Weiterbildungs-

VOR ordnung beraten

50 AHREN und abstimmen.
J Allerdings hatte

der Vorstand kurz
zuvor entschieden, diesen Punkt von der
Tagesordnung zu nehmen, und zwar
aufgrund von ,,rechtlichen und berufs-
politischen Uberlegungen®, wie der Aus-
gabe vom 8. Mai 1969 des Rheinischen

Arzteblattes zu entnehmen ist. Ausfiihr-
lich begriindete der Président der AkNo,
Dr. Alfred Consten, die Hintergriinde.
Ausgangspunkt war die Verfassungskla-
ge eines nordrheinischen Gynékologen,
der seine Berufsfreiheit durch die Be-
schrankung auf die Behandlung von
Frauen verletzt sah. Er wurde vom Be-
rufsgericht verurteilt, da er ,,als Frauen-
arzt laufend Manner behandelt“ hatte.
Dem Verfassungsgericht stellten sich
nun zwei Grundsatzfragen, erkldrte
Consten: ,Handelt es sich bei der Tatig-
keit als Facharzt um die Ausiibung eines
Berufes, der im Gegensatz steht zur
Tatigkeit des allgemein praktizierenden

Arztes, oder gibt es noch einen einheit-
lichen Beruf als Arzt, innerhalb dessen
die Tatigkeit als Facharzt nur eine be-
stimmte Form der Berufsausiibung dar-
stellt.“ Der zweite Aspekt bezog sich auf
die Rechtméfigkeit der Berufsordnung,
die damals die Weiterbildung mit regelte.
Das Verfassungsgericht hatte zu klaren,
ob die landesgesetzliche Ermdchtigung
ausreichend war fiir den Erlass einer
Berufsordnung durch die Arztekammer.
Bevor diese Grundsatzfragen nicht ge-
kl4rt seien, sah der AkNo-Vorstand kei-
nen Sinn darin, der Kammerversamm-
lung eine neue Weiterbildungsordnung
zur Abstimmung vorzulegen. bre

Rheinisches Arzteblatt / Heft 5/ 2019



