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Keinen Plan? Dann Plan Ambulant!

KVT, Arztescout und savth mit neuer Marke zur Nachwuchsgewinnung

KV Thiiringen, Zum Hospitalgraben 8, 99425 Weimar

»Willkommen bei der besten
Veranstaltung des Jahres!“, so
begriifte Dr. Annette Rommel
die Teilnehmenden des neuen
Fortbildungsevents ,,Plan Ambu-
lant*“ am 19. Oktober im Jenaer
Volksbad. 60 Studierende sowie
Arztinnen und Arzte in Weiter-
bildung kamen zum Auftakt die-
ses neuen Formats zusammen,
das drztlichen Nachwuchs fiir
Thiiringen gewinnen will.

Die erste Vorsitzende der KVT
demonstrierte bereits zu Beginn
ihrer Rede das Motto des Tages:
Augenhdhe. Sie stellte sich als
Landérztin vor und sprach von
ihrem Ausgleich auf der Pfer-
dekoppel. Die KV-Chefin warb
fir Thiiringen mit seinen ,,gu-
ten Aussichten“ im doppelten
Sinne, denn: ,Um die medizini-
sche Versorgung in Thiiringen
auch langfristig sicherzustellen,
braucht es Arztinnen und Arzte,
die sich fiir den Freistaat ent-
scheiden®, sagt Dr. Rommel.

Unter dem Slogan ,,Plan Ambu-
lant* soll kiinftig verstarkt um
die Niederlassung in Thiiringen
geworben werden. Die Auftakt-
Veranstaltung selbst setzt auf
einen Mix aus Fortbildung und
Messe. An nureinem halben Tag
erhielten Medizinstudierende
und Arzte in Weiterbildung In-
formationen von Kollegen fiir
Kollegen zu den umfangreichen
Méglichkeiten der ambulanten
Versorgung. Angeboten wurden
sechs Workshops, aus denen
die Teilnehmer jeweils zwei
wdhlen konnten. Die Bandbrei-
te reichte von Wundversorgung

und Dermatologie bis hin zu
Fallen aus HNO- und Kinderarzt-
praxen. Besonders gut kamen
die Beitrage zu Notfallmedizin
und Blickdiagnosen an.

Der Bedarf an Informationen
unter der Zielgruppe schien
groB3, zwei angehende Arztin-
nen reisten aus Wirzburg und
Heidelberg an: ,,So etwas gibt
es bei uns nicht®, erkldrten sie.
Neben Erfahrungsberichten er-
hielten sie zahlreiche Hinweise
auf Férderungen und Hilfestel-
lungen. Auch wenn Thiiringen
aufgrund familidrer Bindung
firdie beiden im Moment keine
berufliche Option darstelle, so
mache die Veranstaltung den
Freistaat definitiv attraktiver.

Was den Beruf der Niederge-
lassenen attraktiver macht,
sind die besseren Aussichten
auf Vereinbarkeit von Beruf
und Familie als im stationdren
Schichtdienst. ,Die heutige Ge-
neration hat andere Prioritdten,
der Fokus hat sich verschoben®,
sagt Melissa Pabst. Sie studiert
selbst Medizin und befindet sich
derzeitim Praktischen Jahr. Dem
Team des Arztescouts ist sie
unter anderem durch ihre Teil-
nahme an Praxistouren bekannt.
Mit ihrem Blick durch die Brille
derZielgruppe fiihrte sie als Mo-
deratorin durchs Programm.

So auch beim Highlight des Ta-
ges, der Talkshow, bei der es
um ,Tacheles!* gehen sollte.
Vier Arztinnen und Arzte dis-
kutierten {ber die Aus- und
Weiterbildung zum Facharzt

sowie das Berufsleben. ,,In der
Weiterbildungszeit am besten
schon mal in die Ambulanz ge-
hen®, empfiehlt Dr. Franziska
Stein, Arztin in Weiterbildung
zur Kinder- und Jugendarztin.
Fir die Hausdrztin Susanna
Haun ist Selbstbestimmung der
grofite Motivator fiir die Nieder-
lassung und ,,jeden Tag zusam-
men neu dazuzulernen®. Der
ehemalige Chefarzt Dr. Peter Fix
rdumte zusammenfassend ein:
,Die Niederlassung ist fachlich
und intellektuell auf keinen
Fall ein Abstieg, im Gegenteil.“

Fiur die Teilnehmer soll die Ver-
anstaltung eine Entscheidungs-
hilfe fiir Thiiringen geben. Ob
dies gelungen ist, kann nur
die Zukunft zeigen. Zumindest
aber zogen die Anwesenden
ein positives Fazit zu ,,Plan Am-
bulant“: 44 ders1abgegebenen
Evaluationsbégen  werteten
»sehr gut®, die tibrigen sieben
vergaben ein ,,gut“. 9o Prozent
wiirden ,,Plan Ambulant® wei-
terempfehlen und 99 Prozent
haben das Fortbildungsevent
als gut bis sehr gut organisiert
empfunden.

Aus der Taufe gehoben hat das
Projekt ,,Plan Ambulant“ das
Kompetenzzentrum Weiterbil-
dung Thiiringen. Dahinter ver-
birgt sich eine Kooperation der
Kassendrztlichen Vereinigung
Thiiringen, der Landesdrzte-
kammerThiiringen, dem Institut
fiir Allgemeinmedizin Jena und
der Landeskrankenhausgesell-
schaft Thiiringen.

Luisa Ihle
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Liebe Kolleginnen,
liebe Kollegen,

den Arztemangel kénne man nicht
mit mehr Studienpldtzen bekdmp-
fen, horte ich neulich auf einer
hochkaréatigen Veranstaltung aus
professoralem Mund. Ich habe
lange dariiber nachgedacht und
stimme dieser Meinung nicht zu.
Wer Nachwuchs mochte, bildet ihn
am besten selbst aus. Auch unsere
Thiiringische Landesregierung hat
erkannt, dass eine Erhohung der
Studienplatzzahlen an derUniJena
zu mehr Arztinnen und Arzten fiih-
ren wird. Einen Hoffnungsschim-
mer bietet auch die Griindung der
privaten medizinischen Hochschu-
le am Standort Erfurt im Helios-
Klinikum. Die Verantwortlichen
rechnen mit 200 bis 230 Immatri-
kulationen im Jahr ab April 2023.
Diese Arzte werden wir dringend
brauchen, sowohl in der Klinik als
auch im ambulanten Bereich.
Aber das ist dann auch erst der
Anfang. Das Ziel, das wir als KVT
seit Jahrzehnten und besonders in-
tensiv seit zehn Jahren verfolgen,
ist es, die Absolventen und Arztin-
nen fuir die ambulante Versorgung
zu gewinnen. Wir haben dafiir ein
breites Portfolio an MaSnahmen
aufgestellt, das auch im Bundes-
gebiet anerkannt und teilweise
kopiert wird. Darauf sind wir stolz,
wissen aber, dass wir nicht nach-
lassen kdnnen. Jede Generation
hat ihre eigenen Bediirfnisse, und
die gilt es zu beriicksichtigen. Des-
halb werden wir in Zukunft unsere
Aktivitaten auf kooperative Praxen
fokussieren. Gesundheitszentren
mit mehreren Arzten als Eigenein-
richtung ist ein Projekt, an dem
wir arbeiten. Impulse dazu kamen
auch von unserer Vertreterver-
sammlung, die im neuen Jahr eine
neu gewdhlte sein wird. Nach-
wuchsgewinnung wird auch fiir sie
ganz oben auf der Agenda stehen,
davon bin ich iiberzeugt.

Letztlich geht der Nachwuchs uns
alle an. Deshalb: Tragen Sie sich in
die Suchbérse fiir Arzte in Weiter-
bildung ein. Geben Sie den jungen
Kollegen eine Option fiir die Zu-
kunft. Und vielleicht bilden Sie so
einmal lhre eigene Praxisnachfol-
gerin aus.

Besinnliche Weihnachtstage und

einen guten Start ins neue Jahr
wiinscht lhnen

Z(

Dr. med. Annette Rommel

lhre

Die Zukunft der Versorgung

Warum sich diese Ausgabe des kvt impuls‘ dem Nachwuchs und der Weiterbildung widmet

Achthundertsiebenundzwanzig. So
viele Thiiringer Arzte und Psycho-
therapeuten feiern in den nachsten
fiinf Jahren ihren 66. Geburtstag.
Fiir viele von ihnen steht damit ein
neuer Lebensabschnitt an: der Ru-
hestand. Die Generation der Baby-
boomer steht kurz vor der Rente.
Darunter fallen in Deutschland
alle jene, die zwischen Mitte der
1950er Jahre und Ende der 1960er
Jahre geboren wurden. Ldngst
wirft die Entwicklung ihre Schat-
ten voraus: Stichwort Fachkréfte-
mangel. Auch die Akteure der drzt-
liche Versorgung konnen sich der
demografischen Entwicklung nicht
entziehen.

Mehr als jeder vierte Thiiringer Arzt
und Psychotherapeut ist heute &l-
ter als 60 Jahre. Viele werden sich
fragen: Wer wird meine Praxis tiber-
nehmen? Patienten fragen sich dann,
zu welchem Arzt sie kiinftig gehen.
Hausarztliche Versorgungsprobleme
treten haufig auch dann auf, wenn
Arzte ihre Sitze unerwartet aufge-
ben, ob nun aufgrund eines Umzugs,
aufgrund von Krankheit oderanderer
Griinde. Daher spielt es immer eine
bedeutende Rolle, frithzeitig an den
Nachwuchs zu denken. Aus diesem
Grund haben wir diese Ausgabe des
kvtimpuls‘ dem Schwerpunktthema
Nachwuchs und Weiterbildung ge-
widmet.

Eine andere Zahl macht an dieser
Stelle Mut: Fiinfhundertacht. So

viele Thiiringer Arzte und Psycho-
therapeuten stehen noch vor ihrem
40. Geburtstag. Das entspricht elf
Prozent. Damit steht der Freistaat
iberdurchschnittlich jung da, wenn
man den bundesweiten Durchschnitt
von 8,8 Prozent bedenkt. Diese
Ausgangslage gilt es zu nutzen und
auszubauen. Beratungsangebote
an Medizinstudenten wie der Arzte-
scout helfen ebenso wie die Praxis-
berater, die interessierten Arztinnen
und Psychotherapeutinnen Nieder-
lassungsmaoglichkeiten aufzeigen
und erldutern, welche finanziellen
Zuschiisse ihnen zustehen.
Nachwuchsarbeit im medizinischen
Bereich gehort zu den Langfristauf-
gaben: Bevor ein Studienanfdnger
als voll ausgebildeter Facharzt im
Beruf steht, vergehen mindestens
elf Jahre. Anders ausgedriickt: Wer
in diesem Jahr ein Medizinstudium
aufgenommen hat, kommt wohl
nicht mehr rechtzeitig, um die Ru-
hestandswelle der Babyboomer zu
brechen. Gewiss, viele Arzte arbei-
tennoch inweithoherem Alterals 65
und sichern auch dann noch die am-
bulante medizinische Versorgung,
wenn andere Arbeitnehmer ldngst
in Rente gegangen sind. Jeder Arzt
und jede Arztin zdhlen.
Folgerichtig appelliert der Berufs-
stand unentwegt fiir mehr Medi-
zinstudienpldtze. Um mindestens
6.000 miisste die Zahl der jdhrlich
zu vergebenden Medizinstudien-

pldtze steigen, um eine bedarfsge-
rechte drztliche Versorgung in allen
Regionen Deutschlands sicherzu-
stellen, fordert etwa die Bundes-
drztekammer. Zum Vergleich: Heute
immatrikulieren sich jahrlich 11.000
Studentinnen und Studenten im
Fach Medizin.

In Thiiringen wurde die Zahl der
Studienpldtze im Wintersemester
2021/2022 um zehn Prozent auf
286 erhdht. Das ist das Ergebnis
jahrelanger Bemiihungen von KVT
sowie der Landesdrztekammer Thii-
ringen. Zudem drangt die KVT bei
den Studienpldtzen auf eine Fach-
arztquote fiir den landlichen Raum.
Diese soll den Zufluss junger Arz-
tinnen und Arzte in die ambulante
Versorgung sicherstellen, und zwar
genau in jene Regionen, die sie am
dringendsten bendtigen. Die 68 Zu-
lassungsmoglichkeiten fiir Haus-
und 42,5 fiir Fachdrzte zeigen, dass
es auch heute schon in Thiiringen
Bedarf an zusétzlichem arztlichem
Personal gibt.

In der Medienlandschaft hat sich an-
gesichts solcher Appelle und heute
schon offener Stellen die Rede vom
Arztemangel manifestiert. Politik,
getrieben vom medialen Diskurs,
will durch Parallelstrukturen &rzt-
liche Behandlung substituieren.
Stichwort: Gesundheitskioske. Eine
Reihe von Fragen drztlicher Verant-
wortung bleibt dabei ungeklart.
Die eigentliche Frage aber wird um-

schifft: Wie gewinnen wir mehrArzte
fiir den ldndlichen Raum?
Um die Attraktivitdt der Nieder-
lassung auch fiir nachfolgende Ge-
nerationen zu erhalten, plddieren
Arztevertreter seit vielen Jahren
fiir eine Entbudgetierung arztlicher
Leistungen. Als die Budgets An-
fang der 1990er Jahre eingefiihrt
wurden, sollten sie die damalige
Arzteschwemme einddmmen. Nun
aber hat sich die Ausgangslage ins
Gegenteil verkehrt. Budgets bleiben
indes als Relikt der Vergangenheit.
Konzepte zur kiinftigen Versorgung
auf dem Land brauchen aus Sicht
der KVT-Spitze zudem mehr ver-
zahnte Kooperationen von Arzten
mit anderen Gesundheitsberufen,
idealerweise in gut erreichbaren
zentralen Gesundheitszentren.
Auch die Kommunen sind gefragt:
Sie sollen die Infrastruktur stellen,
denn Gesundheitsfiirsorge ist letzt-
lich eine gesamtgesellschaftliche
Aufgabe.
Kooperation lautet zugleich das
Stichwort der Bediirfnisse vieler
junger Arztinnen und Arzte, die
sich als Inhaber immer seltener als
Alleinkdmpfer sehen. Ein starkerer
Fokus auf kooperative Formen der
Berufsausiibungen wird die logi-
sche Konsequenz sein. Die Stiftung
Ambulante darztliche Versorgung
Thiiringen mochte solche Modelle
kiinftig ausbauen.

Matthias Streit

Was ist neu im Bereich der Forderung?

Von Stellenbdrsen iiber Aufwandsentschdadigungen bis zum eHBA

Der Weg in die ambulante Niederlassung stellt die nachwachsende Arzte- und Psychotherapeutenschaft nicht nur vor intellektuelle, sondern auch vor
finanzielle Herausforderungen. Zur Unterstiitzung gibt es im Freistaat diverse Férderprogramme, die regelmafig gescharft oder ergdanzt werden. Auch
fiir jene, die den Nachwuchs ausbilden, ist etwas dabei.

- Stellenbérse fiir Facharztweiter-

bildung samtlicher Fachgebiete
Seit dem Herbst diesen Jahres
wurde eine neue Stellenborse fiir die
Facharztweiterbildung eingerichtet.
Damit wird das bisherige Angebot,
das sich an Allgemeinmedizinerrich-
tete, ausgeweitet.

Die Borse ist eine kostenlose Platt-
form, auf der sich Arzte in Weiter-
bildung und Weiterbilder finden
konnen. Praxen konnen freie Stellen
inserieren und so beim Nachwuchs
auf sich aufmerksam machen. Dar-
iber hinaus kann — bei Bedarf — be-
reits in der Anzeige auf eine mogli-
che spdtere Zusammenarbeit oder
Praxistibernahme hingewiesen wer-
den.

QR-Code zur Weiterbildungsstellen-
borse:

- Forderung fiir Weiterbilder fiir
Aufwandsentschdadigung

Nicht nur die nachwachsenden Arz-
tinnen und Arzte, auch jene, die den
Nachwuchs ausbilden, werden ge-
fordert: Flir Weiterbilder gibt es seit
April 2022 eine gestaffelte, monat-
liche Aufwandsentschadigung:

- 1. bis 3. Monat: 500 Euro
- 4. bis 6. Monat: 250 Euro
- 7. bis 12. Monat: 125 Euro

Dabei handelt es sich um eine KVT-
eigene Forderung, die die Vertreter-
versammlung im Herbst 2021 auf
den Weg gebracht hat.

QR-Code zu Weiterbildungsforde-
rungen:

- Thiiringen-Stipendium fiir neue
Fachgebiete

Das Thiiringen-Stipendium wurde

auf weitere Fachgebiete ausgewei-

tet. In diesem Rahmen erhalten

angehende Arztinnen und Arzte
wdhrend des ambulanten oder sta-
tiondren Weiterbildungsabschnit-
tes 250 Euro pro Monat in Vollzeit-
beschaftigung. Bei Teilzeit wird
eine anteilige Forderung gestattet.
Stipendiaten verpflichten sich, im
Anschluss an die Facharzt-Weiter-
bildung fiir mindestens vier Jahre
an der vertragsarztlichen Versor-
gung in Thiiringen teilzunehmen.
Die Weiterbildung selbst darf indes
bundesweit erfolgen.

Folgende Fachgebiete werden gefor-
dert: Kinder- und Jugendchirurgie,
Orthopadie und Unfallchirurgie,
Frauenheilkunde und Geburtshil-
fe, Kinder- und Jugendpsychiatrie/
-psychotherapie, Phoniatrie und
Pddaudiologie, Physikalische und
Rehabilitative Medizin sowie Psy-
chosomatische Medizin und Psy-
chotherapie.

QR-Code zum Angebot

0

- Elektronischer Heilberufeausweis
(eHBA)

Auf Antrag erhdlt jede Arztin
und jeder Arzt in Weiterbildung
8,50 Euro pro Monat als anteilige
Kostenerstattung des eHBA in der
weiterbildenden Vertragsarztpra-
xis fur die Monate, in denen sie/
er die geforderten ambulanten
Weiterbildungsabschnitte  absol-
viert. Der eHBA entspricht einem
digitalen Arztausweis und dient
den Anwendungen der Telematikin-
frastruktur als Legitimationsgrund-
lage.

Eine Ubersicht aller Férdermoglich-
keiten finden Sie im ,,Weghegleiter
fir Studium, Weiterbildung und
Niederlassung*.

QR-Code zum Handbuch:

Matthias Streit
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Ansprechpartner in allen Karrierephasen

Die Beratungsangebote fiir die drztliche Selbststandigkeit in Thiiringen

Eine Studentin, die sich spdter einmal als Facharztin fiir Orthopddie niederlassen mochte. Ein angehender Arzt, der einen Weiterbilder sucht, in dessen Praxis er seine Facharztweiterbildung
absolvieren kann. Eine Krankenhausdarztin, die ihre Karriere in eigener Niederlassung fortsetzen mochte. Ein Arzt, der kurz vor seinem Ruhestand steht und seine Praxis an die ndchste
Generation iibergeben mochte. Fiir sie alle gibt es Ansprechpartner in Thiiringen, meist als Kooperation verschiedener Akteure aus dem Gesundheitswesen. Hier stellen sie sich vor.

,Wirvon der Stabsstelle Arztliche Nachwuchsférderung verstehen
uns als Begleiter von der Facharztweiterbildung bis zur ambulanten
Tatigkeit. Bei uns finden angehende Arzte eine Weiterbildungsstel-
lenbdrse, in der sie offene Stellen einsehen. Zusétzlich beraten wir

individuell und unterstiitzen wahrend der Weiterbildung mit Semi-
nar- und Mentoringprogrammen des Kompetenzzentrums. Hier kon-
nen sich Arzte in Weiterbildung iiber Medizinisches sowie Wissens-
wertes fiir den Praxisalltag informieren — und sammeln dabei bereits
3 \ die ersten Fortbildungspunkte.

i Wir geben Ratschldge

A Robin Seel, Kompetenzzentrum Weiterbildung zu Forderungen so-

Thiiringen, nachwuchs@kvt.de wie Perspektiven und
bringen Weiterbilder

und Arzte in Weiterbildung zusammen. So wollen wir den Austausch férdern, indem die
angehenden Arzte zusétzlich zu ihrem eigenen Arbeitsumfeld von den Erfahrungen anderer
profitieren kdnnen. Die Nachwuchsférderung bietet auch den erfahrenen Fachdrzten ein
Train-the-Trainer-Seminar an, um sie als Weiterbilder zu starken und dem arztlichen
Nachwuchs eine strukturierte, qualitative Weiterbildung zu bieten.*

i

.Als Arztescoutin berate ich Studierende, die sich fiir die ambu-
lante Versorgung interessieren. Ich stehe den Studierenden direkt
in Jena als Ansprechpartnerin zur Verfligung. Mein Ziel ist es, den
angehenden Arztinnen und Arzten schon im Studium die Vorziige
der ambulanten Versorgung und den Weg dorthin aufzuzeigen.
Wahrend des Studiums sind sie fast ausschlieflich in der Klinik
tdatig und daist es wichtig, ihnen Moglichkeiten zu geben, auch
die ambulante Versorgung kennenzulernen. In diesem Zuge biete
ich neben Beratungen verschiedene Veranstaltungen, wie zum
Beispiel die Praxistour an, bei der
die Studierenden einen Einblick in
die Praxen von niedergelassenen
Arzt*innen erhalten. AuBerdem
informiere ich die jungen Mediziner iber studienrelevante und Einstiegsthemen der ambu-
lanten Medizin auf Instagram, um sie gezielt in den sozialen Medien erreichen zu kdnnen.
Gemeinsam mit dem Kompetenzzentrum Weiterbildung, der Stiftung und der Sicherstellung
werben wir deutschlandweit auf Messen und kreieren eigenen Veranstaltungen rund um die
ambulante Versorgung in Thiiringen.”

Julia Mayer, Arztescout,
aerztescout@med.uni-jena.de

,Junge Arztinnen und Arzte fiir die ambulante Medizin in
Thiiringen zu gewinnen — das ist das grofie Ziel der Stiftung zur
Forderung ambulanter drztlicher Versorgung in Thiiringen.

Wir unterstiitzen in vielen Phasen auf dem Weg in die eigene
Praxis, etwa mit Forderungen bei Famulaturen und Block-
praktika, im Mentoren-Projekt, im Praktischen Jahr oder per
Thiringen-Stipen-
dium wahrend der
Weiterbildungs-
zeit.

Zudem bieten wir
Beratungen vor
und wdhrend der
Niederlassung an.
In Regionen, in denen Unterversorgung droht, gibt es zwei Formen der Unterstiitzung: Einer-
seits gibt es Férdergelder bei der Niederlassung im ldndlichen Raum. Fiir Arzte, die noch
unsicher sind, ob sie selbststdandig arbeiten wollen, gibt es andererseits Eigeneinrichtungen,
sogenannte Stiftungspraxen: Dort arbeiten Arzte zunichst fiir zwei Jahre als Angestellte in
ihrer eigenen Praxis, ohne gleich das volle finanzielle Risiko und die Verantwortung fiir alles
Administrative einzugehen. Neuerdings ist eine Anstellung auch {iber den Zeitraum von zwei

Monja Schenke und Djamila Wagner,
Stiftung zur Forderung ambulanter
drztliche Versorgung in Thiiringen,
info@savth.de

»,Wo kann ich mich in eigener Praxis niederlassen? Welche Uber-
nahmemoglichkeiten zeichnen sich in meiner Heimatregion ab?
Einzelpraxis, Praxisgemeinschaft oder doch lieber eine Berufs-
ausiibungsgemeinschaft? Kann ich mit finanziellen Zuschiissen
bei meiner Niederlassung rechnen? Wir stehen den Arztinnen
und Arzten bei allen Fragen rund um die eigene Praxis zur Ver-
fligung, egal ob sie eine bestehende Praxis tibernehmen oder
sich komplett neu niederlassen méchten.

Wir mdchten aber nicht nur
Ansprechpartner fiir die Neuen
in der Niederlassung sein,
sondern auch fiir all jene, die
ihre Praxis an die ndchste Generation libergeben mdchten.

Wir stehen Praxisabgebern mit Rat zur Seite und unterstiitzen
sie mit unserem Netzwerk bei der Kontaktaufnahme zu mégli-
chen Nachfolgern. Ganz wichtig ist dabei, sich frithzeitig an uns
zu wenden, gern drei bis fiinf Jahre vor dem Ausstieg aus der
ambulanten Versorgung. So bleibt noch Zeit, tiber einen Arzt in
Weiterbildung méglicherweise den eigenen Nachfolgerin der
eigenen Praxis auszubilden.”

Mabel Kirchner, Praxisberaterin,
praxisberatung@kvt.de

Jahren hinaus moglich.*

Peter Hedt, Praxisberater,
praxisberatung@kvt.de

Personliche Beratung in den Praxen

Djamila Wagner neue Ansprechpartnerin im KVT-Au3endienst

Mehr Service, der ndher zu den Mit-
gliedern kommt: Diese Gedanken
standen hinter derIdee eines neuen
Angebotes der KV Thiiringen, dem
KVT-AufBendienst. Im Herbst 2021
hat ihn die Vertreterversammlung
(VV) per Beschluss aus der Taufe
gehoben. Wenige Monate spiter,
im Sommer 2022, nahm Djamila
Wagner als erste AuBendienstlerin
ihre neue Funktion auf.

Das Aufgabenfeld hat die VV schon
im Vorfeld klar gesteckt: Ziel ist
eine Hilfestellung zum Beispiel bei
IT-Problemen, bei Abrechnungs-
fragen, bei Verordnungsfragen,
bei Hygieneproblemen, bei Wei-
terbildungsaspekten sowie die
friihzeitige Kontaktaufnahme bei
anstehenden Praxisiibergaben be-
ziehungsweise Hilfestellung bei
Praxisgriindungen, legt der Be-
schluss fest.

»lch verstehe dies als Wunsch,
einen Ansprechpartner fiir die Arzte
und Psychotherapeuten zu haben,
der als Bindeglied zur KV dienen
kann“, sagt Wagner selbst. Wag-
ner arbeitete bereits zuvor im Auf-
trag der ambulanten Versorgung in
Thiringen, zundchst fiir die Stiftung
zur Forderung der ambulanten drzt-

lichen Versorgung im Freistaat Thii-
ringen, zuletzt im Pandemiestab als
Koordinatorin der Impfstellen der
Regionen Siid und West.

Bevor Wagner zur KV kam, arbei-
tete sie als Medizinische Fach-
angestellte in einer Praxis. Zu-
satzqualifikationen weist sie als
Nichtdrztliche Praxisassistentin
und Wundschwestervor. ,,Ich kenne
die Arbeit an der Basis, das Arbei-
ten im Team und die Praxisorgani-
sation“, sagt sie.

In den ersten Monaten haben sich
vorallem Arztinnen und Arzte an sie
gewandt, die einen Praxisnachfolger
suchen. Auch bei Problemen im Pra-
xisteam wurde schon ihr Rat gefragt.
»Natiirlich binich auch ein bisschen
Kummerkasten, aber darum geht es
ja: Ansprechpartnerin fiir die Sorgen
und Probleme zu sein“, sagt Wagner.

Viele der von der VV gewiinschten
Themenfelder sind komplex, bei-
spielsweise IT oder spezielle Ab-
rechnungsfragen. In solchen Spe-
zialfdllen kann der Auflendienst
fiir Arzte und Psychotherapeuten
zu den richtigen Ansprechpartnern
vermitteln.

Eine wichtige Funktion des Auf3en-
dienstes sieht Dr. Annette Rommel,
erste Vorsitzende der KVT, in der
frithzeitigen Ansprache von Praxis-
abgebern: ,Wichtig ist eine person-
liche Ansprache von Kollegen, die
wiinschen, aus der Praxis auszu-
steigen. Wenn dies erst drei Mona-
te vorher geschieht, ist das fiir die
Nachfolgersuche ungiinstig. Ideal
sind zwei Jahre®, sagte sie im Rah-
men der Vertreterversammlung im
November. Dafiir soll Wagner eng
mit den Praxisberatern und der AG
Nachwuchs  zusammenarbeiten.

Lvernetzung ist ein wichtiges The-
ma“, sagt Dr. Rommel.

In den ersten Monaten als Auf3en-
dienstlerin hat Wagner unter ande-
rem Praxen im duflersten Norden
und Stidwesten des Freistaates be-
sucht. Arzte und Psychotherapeu-
ten sollten keine Scheu haben, sie
anzusprechen. ,Ich komme iiberall
hin, egal wo“, sagt Wagner. Bislang
ist Wagner die einzige Auflendienst-
lerin. Kiinftig konnten weitere hinzu-
kommen.

Matthias Streit

Kontakt:
Telefon: 03643 559-273

Telefax: 03643 559-291

E-Mail: djamila.wagner@kvt.de
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Bilanzen einer Amtszeit

Vertreterversammlung kdampft fiir den Erhalt der ambulanten Versorgung

Der jiingste Affront kam am Vor-
abend der Vertreterversammlung
im November: Nachdem seit Jahren
iiber Ambulantisierung und eine
Angleichung der Vergiitung ambu-
lanter und stationdrer Leistungen
gerungen wird, schldgt das Bun-
desgesundheitsministerium eine
Abkiirzung ein. Eine Rechtsédnde-
rung soll das BMG ermédchtigen, per
Verordnung iiber die sektorgleiche
Vergiitung bestimmter Leistungen
zu entscheiden. So sieht es ein
kurzfristiger Anderungsantrag des
Krankenhauspflegeentlastungs-
gesetzes vor. Die Tragweite der
Rechtsverordnung wdre immens,
denn sie wiirde einen neuen, staat-
lich regulierten Leistungssektor
schaffen. Klar ware in dieser Kon-
stellation bislang nur: Arzteschaft
und Kassen wiirden per Handwisch
von einer direkten Mitbestimmung
ausgeschlossen.

Eine solche Meldung fallt in eine
gesundheitspolitisch heikle Zeit.
Sowohl fiir die Vertreter der Kran-
kenhduserals auch derambulanten
Versorgung geht es um viel — nicht
nur Geld, sondern letztlich um ihre
Zukunft. Konkret heift es im Ande-
rungsantrag: ,,Durch die sektoren-
gleiche Verglitung geeigneter Leis-
tungen soll eine Ambulantisierung
bislang unnotig stationar erbrach-
ter Leistungen gefordert werden.”
Schon im ndchsten Jahr soll ein
Konzept zu Tagesbehandlungen im
Krankenhaus umgesetzt werden.
Unter Fachdrzten machen sich Sor-
gen breit. Sie verfolgen das Vordrin-
gen der Kliniken in den Bereich der
ambulanten Operationen mit grof3er
Skepsis.

Kurzerhand einigte sich die Vertre-
terversammlung auf eine Resolution,
die den Aufbau einer ,,Parallelstruk-
tur“ zum bisherigen Vorgehen kriti-
siert:,,Die Schritte der gemeinsamen
Selbstverwaltung zur Schaffung ei-
nes sektorverbindenden Leistungs-
bereiches mit gleichberechtigtem
Zugangvon Praxen und Kliniken wer-
den damitignoriert und abgewiirgt.”
Die StimmungderVertreterversamm-
lung hat sich in den vergangenen
Monaten merklich verschlechtert,
da die Mitglieder der ambulanten
Versorgung zunehmenden Gegen-
wind spiiren — von der Verzweiflung
tiber die technische Dysfunktionali-
tat der Telematikinfrastruktur tiber
mangelnde Wertschdtzung in der
Corona-Pandemie bis hin zur Ent-
tduschung (ber Honorarschieds-
spriiche sowie die gestrichene Neu-
patientenregelung. Nun droht sich
auch noch die eigentlich willkom-
mene Ambulantisierung gegen die
Interessen der Niedergelassenen zu
wenden. Zur aktuellen Entwicklung
fand bereits im Oktober ein Spit-
zentreffen der ambulanten Arzte
und Psychotherapeuten statt, um
das weitere Vorgehen zu beraten
(siehe Bericht Seite 5). ,,Die Politik
im Schulterschluss mit der Gesetz-
lichen Krankenversicherung legt die
Axt an die Wurzeln der ambulanten
Versorgung®, schimpft Dr. Andreas
Jordan, Vorsitzender der Vertreter-
versammlung.

e

Geschlossenheit: VV-Vorsitz und Vorstand

Auf ihrer Sitzung im November traf
sich die amtierende Vertreterver-
sammlung zum letzten Mal. Im Janu-
artritt das im Sommer neu gewdhlte
Nachfolge-Gremium seinen Dienst
an. Um einen ersten Einblick in das
Ehrenamt zu erhalten und die Haus-
haltsbeschliisse fiir das kommende
Jahr zu erfahren, wurden die neu
gewdhlten Mitglieder als Géaste zur
Sitzung eingeladen.

Kernthema Nachwuchs

59 Anderungen des Honorarvertei-
lungsmafstabes, 15 Beschliisse zur
Anpassung der Bereitschaftsdienst-
ordnung sowie 13 Satzungs- und
Geschéaftsordnungsdnderungen
wurden in den vergangenen sechs
Jahren beschlossen. Hinzu kommen
zwolf Resolutionen — die vergange-
ne Amtsperiode war ereignisreich.
»,Gerade unsere Beschliisse zur
Forderung der ambulanten Weiter-
bildung und deren Fortentwicklung
sind von grundsétzlicher Bedeutung
undin unserem ureigenen Interesse,
um Nachwuchs fiir unsere Praxen zu
gewinnen, sagt Dr. Jordan.

Die KV Thiiringen gilt als Vorreiter
fiir Ideen, wie junge Arzte fiir die
ambulante Versorgung zu begeis-
tern sind. ,,Es bleibt ein brandaktu-
elles Thema, die Zukunft der haus-
arztlichen Versorgung zu sichern®,
sagt Dr. Annette Rommel, erste
Vorsitzende der KVT. Dies sei der
Bereich mit den meisten freien Sit-
zen. Wichtig war und bleibt es, die
Rahmenbedingungen stetig zu ver-
bessern, etwa im Honorarbereich,
in der Nachwuchsforderung oderim
Dienstsystem.

In den vergangenen Jahren wurde
das Kompetenz- und Weiterbil-
dungszentrum gestdrkt. Neben der
Weiterbildung fiir die Allgemeinme-
dizin wurde die Forderung weiterer

Die Vertreter der alten V'V trafen sich ein letztes Mal gemeinsam mit den neu gewéhlten Mitgliedern der VV.

fachdrztlicher Weiterbildungen eta-
bliert. Fiir die Weiterbilder wird eine
Aufwandsentschadigung gezahlt.
Erstmals wurde in diesem Jahr fe-
derflihrend durch das Kompetenz-
zentrum die Messe ,,Plan Ambulant*
durchgefiihrt, die sich an Medizin-
studenten und Arzte in Weiterbil-
dung richtet.

Besonderen Belastungen der Nie-
dergelassenen trug die VV mit den
Beschliissen zum Honorarvertei-
lungsmafistab hdufig Rechnung,
soweit es die gesetzlichen Rahmen
zulieRen. Wahrend der Pandemie,
als auch so manche Praxis Honorar-
einbuflen verkraften musste, wurde
per VV-Beschluss ein Schutzschirm
aufgespannt. Weitere MaBnahmen
sollen die Last der Biirokratie bei
den Mitgliedern lindern, etwa ein
Frihwarnsystem zur Vermeidung
von Abrechnungsfehlern bei DMP-
Abrechnungen. All das, so betont Dr.
Thomas Schroter, zweiter Vorsitzen-
der der KVT, ohne Kostensteigerung
fiirdie Arzte: Der Umlagesatz fiir die
Verwaltungskosten bleibe auch im
nadchsten Jahr gleich.

AuBendienst und MVZ

Bilanz zu ziehen, galt es zudem bei
Projekten, mit denen die KV-Verwal-
tung von der Vertreterversammlung
imvergangenen Jahr beauftragt wur-
de. Der Vorstand war mit dem Auf-
bau eines AuBendienstes beauftragt
worden und sollte kldren lassen, ob
die KV selbst Medizinische Versor-
gungszentren (MVZ) griinden diirfe.
Wé&hrend mit Djamila Wagner (sie-
he Bericht Seite 3) bereits eine
Aufiendienstlerin in den Thiiringer
Vertragsarztpraxen unterwegs ist,
gestaltet sich die Erdrterung des
MVZ-Anliegens deutlich komplexer.
Grundlegend sieht die VV ein Pro-
blem darin, dass Vertragsarztsitze

Foto: kvt

beim Verkaufan MVZ in Tragerschaft
von Kliniken oder fachfremden In-
vestoren unwiederbringlich der
Besetzung durch drztliche Inhaber
entzogen werden. Dementspre-
chend verfolgen die Vertreter MVZ-
dhnliche Strukturen seitens der KV,
um die Sitze als ,,Niederlassungs-
fahrschule“ fiir den Nachwuchs zu
betreiben. Sven Auerswald, Haupt-
geschaftsfithrer der KVT, berichtete,
dass unter den aktuellen gesetzli-
chen Rahmenbedingungen Kassen-
drztliche Vereinigungen keine MVZ
griinden dirfen. Zundchst miisste
das Sozialgesetzbuch gedndert
werden. Obgleich der Freistaat Thii-
ringen dieses Vorhaben unterstiitzt,
sind die Erfolgschancen in der Bun-
despolitik aktuell unklar.

Gepriift wird daher ein alternatives
Vorgehen. Ein wichtiger Schritt, sagt
Auerswald, wédre zundchst die Zu-
sammenlegungvon Stiftungspraxen
zu Berufsausiibungsgemeinschaf-
ten tiberden Zulassungsausschuss.
Der VV-Vorsitzende Dr. Jordan er-
gdnzt: ,,Fiir mich ist die Kernsache,
dass es fiir einen angestellten Arzt
dort die Moglichkeit geben muss,
den Weg in die eigene Niederlas-
sung zu finden. Eben das, was an-
dere MVZs in der Regel nicht tun.”

TSS versus Neupatientenregelung

Insbesondere die Honorarpolitik in
Deutschland bietet den Thiiringer
Vertretern der Arzte- und Psychothe-
rapeutenschaft aktuell zahlreiche
Argernisse. Die Enttduschung liber
den Honorarschiedsspruch mit den
Kassen auf Bundesebene und tiber
den Sparkurs, der der ambulanten
Versorgung per GKV-Finanzstabi-
lisierungsgesetz verordnet wurde,
sitzt tief. ,Wir miissen deutlich ma-
chen, dass die Gelder, die uns entzo-
genwerden, nicht zur Stabilisierung

Anja Kohler
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der GKV, sondern zu Ausgabenver-
teilung in ideologische Projekte wie
Gesundheitskioske gedacht sind*,
betont Ingo Menzel.

Die Frage zum Jahreswechsel aber
ist: Wie geht es nach der Streichung
der Neupatientenregelung weiter,
die die Politik erst 2019 eingefiihrt
und nun schon wieder kassiert hat?
Das BMG setzt ab dem neuen Jahr
aufeine starkere Einbindung der Ter-
minservicestellen. Leistungen nach
TSVG werden kiinftig wie bisher ex-
trabudgetdr vergiitet. Hinzu kom-
men nun aber Aufschldage auf die
Versichertenpauschalen: Je schnel-
ler ein dringender Termin vergeben
wurde, desto grofier der Zuschlag.
Bis zu 200 Prozent sind drin, wenn
der Termin spdtestens am Folgetag
der Vermittlung stattfindet.
Allerdings herrscht in derambulan-
ten Versorgung Misstrauen gegen-
tiber dem neuen Angebot: Zum
einen gibt es schon jetzt Frust da-
riiber, dass ein Viertel der Patienten
die vermittelten Termine ohne Absa-
ge nicht einhdlt. In den Praxen sorgt
dies fiir unnotigen Leerlauf. Daher
beantragte Dr. Jordan, die Pflicht zur
Meldung einer bestimmten Anzahl
von Terminen aufzuheben. Kiinftig
sollten nur noch freie Termine ge-
meldet werden. Der Antrag wurde
bei einer Enthaltung angenommen.
Zum anderen ist bei der neuen TSS-
Regelung abernoch véllig unklar, in
welchem Mafle sie die Neupatien-
tenregelung wirklich kompensieren
kann. Derzeit wird noch an der Um-
setzung gefeilt. Der Vorstand der
KVTrechnet mit einem Ansturm der
Patienten auf die TSS. Zugleich soll
aber der Haushalt der KV nicht be-
lastet und auf Personalaufbau ver-
zichtet werden.

Ums Honorar ging es auch in einem
Antrag des Nuklearmediziners Dr.
Michael Herzau. Er informierte die
VV-Mitglieder iber einen Engpass in
der Versorgung mit Radionukliden.
Daraus resultiert voriibergehend ein
unverschuldet niedriges Leistungs-
volumen seiner Fachgruppe, was
sich letztlich auch zeitverzogert im
Individualbudget eines Nuklearme-
diziners im ndchsten Jahr nieder-
schlagen wird. Per Antrag bittet er
die VV, diese auBergewdhnlichen
Umstdnde bei der Honorarverteilung
zu beriicksichtigen. Die VV stimmte
einhellig zu.

Dariiber hinaus beantragte Dr. Ulf
Zitterbart, dass sich der Vorstand
nicht fiir eine Laufzeit-Verlangerung
der bestehenden Impfstellen zur
Corona-Schutzimpfung ausspricht.
Der Antrag wurde bei einer Stimm-
enthaltung angenommen.

Am 4. Januar 2023 treffen sich die
Mitglieder der neu gewdhlten Ver-
treterversammlung. Auf dieser kons-
tituierenden Sitzung werden der
VV-Vorsitz und der hauptamtliche
Vorstand sowie die Mitglieder des
Vorstandsausschusses, des Finanz-
ausschusses und des Satzungsaus-
schusses gewdhlt.

Die Wahl der Mitglieder der Bera-
tenden Fachausschiisse findet am
27.Januar 2023 statt.

kvt
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Ubersicht

Beschliisse der Vertreterversammlung vom 09.11.2022

In Kiirze

Aus den Fachabteilungen

Keine Verlangerung der Existenz
der bestehenden Impfstellen

Die Vertreterversammlung der KV
Thiringen fordert den Vorstand auf,
sich nicht fiir eine Verldngerung der
Existenz der bestehenden Impfstel-
len auszusprechen.

Der Beschluss ergeht mit einer
Stimmenthaltung.

Aufhebung der Meldepflicht von
Terminen an die Terminservicestelle
Die Vertreterversammlung hebt
ihren Beschluss (V 8/7/2018) be-
ziiglich der Meldepflicht fiir Termi-
ne an die Terminservicestelle auf.
Stattdessen sollen die Praxen der
betreffenden Arztgruppen entspre-
chend ihrer jeweiligen Auslastung
frei verfiigbare Termine an die Ter-
minservicestelle melden. Der Vor-
stand wird beauftragt, die Abldufe
in der Terminservicestelle anzupas-
sen, zu optimieren sowie liber das
neue Prozedere zu informieren.

Der Beschluss ergeht mit einer
Stimmenthaltung.

Neue Lésungen zur Skalierbarkeit
der Terminservicestelle

Der Vorstand wird beauftragt, mit
hoher Prioritdt neue Losungen zur
Skalierbarkeit der Terminservice-
stelle auf den Weg zu bringen. Ins-
besondere soll eine gezielte digita-

Gegen den

le Patientenvermittlung zwischen
Hausarzt-, Facharzt- und Psycho-
therapeutenpraxen moglichst zeit-
nah umgesetzt werden. AufSerdem
soll die freiwillige Bereitstellung
von vorhandenen Strukturen des
Terminmanagements in Praxen fiir
den Terminservice der KV Thiiringen
im Rahmen derrechtlichen Moglich-
keiten so weitgehend wie moglich
realisiert werden.

Der Beschluss ergeht einstimmig.

Anpassung der KBV-Vorgaben zum
1.)Januar 2023 — Anderung des HVM
im § 5 Abs. (1) und (4) sowie § 9
Abs. (3)

Die Vertreterversammlung be-
schliet auf Empfehlung des Vor-
standes die Anderung des HVM mit
Wirkung zum 01.01.2023, vorbehalt-
lich derentsprechenden Beschluss-
fassung durch die KBV zu den Vor-
gaben zur Honorarverteilung. *

Der Beschluss ergeht mit einer
Stimmenthaltung.

Umsatzeinbuflen der Facharzte fiir
Nuklearmedizin durch Lieferausfall
von Tc-99-/Mo-99-Generatoren

Die Vertreterversammlung fordert
den Vorstand auf, bis zur ndchsten
reguldren Vertreterversammlung
einen tempordren Zusatz zum Ho-
norarverteilungsmaBstab zu er-

1 Die HYM-Anderung finden Sie online un-
ter www.kvt.de in der Rubrik ,,Beschliisse
der Vertreterversammlung“.

arbeiten, der verhindert, dass sich
Umsatzeinbufen der Facharzte
fir Nuklearmedizin im 4. Quartal
2022 ff. auf das Individuelle Punkt-
zahlvolumen (IPV) im 4. Quartal
2023 ff. auswirken.

Der Beschluss ergeht einstimmig.

Resolution: Missachtung des Leis-
tungsvermodgens von Arztpraxen —
Protest gegen staatliche Willkir
Die Vertreterversammlung verab-
schiedet eine Resolution:

Die Vertreterversammlung der KV
Thiringen reagiert mit Unverstdnd-
nis auf die Plane der Bundesregie-
rung, die bekannten Strukturpro-
bleme der Krankenhauslandschaft
in Deutschland durch die Schaffung
einer Parallelstruktur zur ambulan-
ten vertragsdrztlichen Versorgung
l6sen zu wollen. Die Schritte der ge-
meinsamen Selbstverwaltung zur
Schaffung eines sektorverbinden-
den Leistungsbereiches mit gleich-
berechtigtem Zugang von Praxen
und Kliniken werden damitignoriert
und abgewdirgt.

Nachdem die vertragsarztliche
Versorgung bei diversen Stiit-
zungsmafinahmen der Regierung
ausgeblendet und ihr zur Finanz-
stabilisierung der GKV sogar Mittel
entzogen wurden, sollen weitere
Millionen Euro in die Krankenhaus-
versorgung gepumptwerden. In die-

sem erneuten Akt der Missachtung
des Leistungsvermogens von Arzt-
praxen sehen wir staatliche Willkdr,
gegen die wir scharf protestieren.

Der Beschluss ergeht einstimmig.

Terminplanung fiir die Sitzungen der

Vertreterversammlung im Jahr 2023

Die Vertreterversammlung legt

nachfolgende Sitzungstermine fiir

die konstituierende Sitzung der

Vertreterversammlung (Amtszeit

2023-2028) sowie die nachfolgen-

de Sitzung zu den Vorstands-Dienst-

vertragen fest:

- Mittwoch, 4. Januar 2023, 14.00
Uhr (konstituierende Sitzung)

- Freitag, 27. Januar 2023, 14.00
Uhr (Sitzung zu den Vorstands-
Dienstvertragen und Wahlen der
Mitglieder der beratenden Fach-
ausschiisse).

Aufierdem werden als weitere Sit-

zungstermine fiir das Jahr 2023 vor-

geschlagen:

- Mittwoch, 22. Mdrz 2023,
14.00 Uhr

- Mittwoch, 7. Juni 2023, 14.00 Uhr

- Freitag, 8. September 2023, und
Samstag, 9. September 2023
(Klausur)

- Mittwoch, 8. November 2023,
14.00 Uhr.

Der Beschluss ergeht mit vier
Stimmenthaltungen.

Abbau der ambulanten Versorgung

Spitzentreffen der ambulanten Versorgung im Oktober

Der Frust sitzt tief: Arger iiber den
Wegfall der Neupatientenregelung,
Arger iiber Nullrundenforderungen
der Krankenkassen fiir die kommen-
den Honorarverhandlungen und all
das in einer Zeit der hochsten Infla-
tion seit sieben Jahrzehnten. Kurz-
um: Die Akteure derambulanten Ver-
sorgung sorgen sich um die Zukunft
ihrer Praxen. Bei einem Spitzen-
treffen von Berufsverbandsvorsit-
zenden, der Vertreterversammlung
der KVT, der LAK-Présidentin und
Regionalstellenverantwortlichen
Mitte Oktober galt es deshalb, MaB3-
nahmen auszuloten, um politisches
Gehor zu finden.

Die Veranstaltung fand am Vor-
abend der Lesung des GKV-Finanz-
stabilisierungsgesetzesim Bundes-
tag statt. Tags darauf beschlossen
die Parlamentarier die Streichung
der Neupatientenregelung. Dem
ambulanten System werden ab dem
ndchsten Jahr 400 Mio. Euro entzo-
gen, eine Summe, die nicht ansatz-
weise von der avisierten Starkung
der Terminservicestellen kompen-
siert wird. Das Gesetz sieht kiinftig
Zuschldge auf die Grundpauschale
der Patienten vor.

Der Beschluss entgegen des vom
Zentralinstitutes fiir die Kassendrzt-

liche Versorgung bescheinigten Er-
folges der Neupatientenregelung ver-
stért Arztinnen und Arzte. Die Anzahl
der Neupatienten in Thiiringen stieg
zwischen 2019 und 2021 um 18 Pro-
zent. Dies stellt den dritth6chsten
Wert in Deutschland dar. ,Wenn die
Ampel-Politiker die Neupatientenbe-
handlung wiederbudgetieren wollen,
missten sie wissen, was ein Budget
am Ende bewirkt. Weniger Facharzt-
und Psychotherapietermine fiir Pa-
tienten sind keine Drohung, sondern
die unvermeidbare Folge einer riick-
wartsgewandten Sparpolitik®, mahnt
Dr. Thomas Schroter, zweiter Vorsit-
zender der KVT.

Als weiteres Beispiel mangelnder
Wertschdtzung fiihrt Dr. Annette
Rommel, erste Vorsitzende der KVT,
die im Schiedsspruch des Gemein-
samen Bundesausschusses verein-
barte Steigerung des Orientierungs-
wertes um zwei Prozent an. Dieser
niedrige Wert ,,ist ein Hohn in Anbe-
tracht einer zweistelligen Inflation.
Das bisher angewandte Schema der
Preisanpassung mag mit Abstrichen
firnormale Zeiten gelten, es versagt
aber vollig in Krisenzeiten wie die-
sen“, sagt Dr. Rommel. ,,Eine Selbst-
verwaltung auf Augenhdhe existiert
mit dem GKV-Spitzenverband auf
Bundesebene nicht mehr.”

Ingo Menzel, Chirurg aus Weimar,
sieht hinter den Kiirzungen eine
Sparpolitik, dessen System bereits
mit der Budgetierung drztlicher Leis-
tungimJahr1993 begriindet wurde:
»Aufgrund der Budgetierung werden
Fachdrzten nur 7o Prozentihrer Leis-
tungen vergiitet. Wirrabattieren das
Gesundheitssystem seit Jahren.“
Menzel fordert eine Entbudgetie-
rung der drztlichen Leistungen.

Dr. Bjorn Kusch, Radiologe aus Er-
furt, erwdgt: ,Warum stellen wir
nicht einmal die Frage in den Raum,
wofiirwir 97 Krankenkassen benéti-
gen?“In diesem Kontext hinterfragt
Dr. Jens Krannich aus Gotha, warum
die 2. Basketball-Bundesliga ,,BAR-
MER 2. Basketball-Bundesliga“ hei-
Ben muss.

Gegeniiber Krankenhdusern, die
im Fokus politischer wie medialer
Aufmerksamkeit stehen, fiihlt sich
die ambulante Versorgung vernach-
ldssigt. Wo Bundesgesundheitsmi-
nister Karl Lauterbach bereits den
Krankenhdusern zusicherte, ihnen
iber den Winter zu helfen, fehlt ein
solches Pladoyer fiirdie ambulanten
Arzte und Psychotherapeuten sei-
tens der Regierung bislang. ,,In der
Aufmerksamkeit der Politiker landen
die Arzte irgendwo an 350. Stelle

hinter den Bédckern“, moniert Dr. El-
len Lundershausen, Prasidentin der
Thiringer Landesdrztekammer.

Wehrhafter werden mit deutlichen
Botschaften — auf dieses Credo ei-
nigten sich die Vertreter. Den Auf-
takt dazu lieferte eine Petition an
den Bundesprdsidenten Frank-Wal-
ter Steinmeier, den sowohl Arzte,
ihre Mitarbeiter als auch Patienten
zeichneten: Denn die Folgen des
Sparkurses bekommen alle in der
ambulanten Versorgung zu spiren.

Uber weitere MaBnahmen beraten
nun die Vertreter der ambulanten
Versorgung. Streiks etwa sind Arz-
ten per Gesetz nicht erlaubt. Die
Debatten miindeten schlieBlich in
einer Demonstration, die von den
Berufsverbdnden der Hals-Nasen-
Ohrendrzte sowie der Nervendrzte
federfiihrend organisiert wird.

Alle Arzte sind am 14. Dezember
um 13 Uhr eingeladen, vor dem
Thiiringer Landtag auf die von Poli-
tik und Krankenkassen provozier-
ten Probleme der ambulanten Ver-
sorgung aufmerksam zu machen.
lhr Credo: Mit geeinter Stimme
gegen den Abbau der ambulanten
Versorgung.

Matthias Streit

Weihnachtszeit - Vertretungszeit

Die vier Tage zwischen dem 26.
und dem 31. Dezember sind keine
Briickentage, sondern ,,normale*
Arbeitstage, an denen eine Pra-
xisvertretung zu organisieren ist.
Bitte stimmen Sie diese kollegiale
Vertretung im Vorfeld mit lhren Kol-
legen ab. Durch eine gute Praxis-
organisation kdnnen Sie dazu bei-
tragen, dass lhre Patienten auch
wadhrend lhrer Urlaubszeit sich
an einen Vertretungsarzt wenden
kdnnen und somit die medizini-
sche Versorgung fiir Ihre Patienten
sichergestellt wird.

Informieren Sie lhre Patienten recht-
zeitig dariiber, wann lhre Praxis
geschlossen hat. Dies kann zum
Beispiel durch einen Aushang an
der Praxistiir, eine Ansage auf dem
Anrufbeantworter oder durch einen
Hinweis auf der eigenen Internet-
seite erfolgen. Ein Verweis auf die
116 117 ist unzuldssig.

Bei Praxisschliefungen vor und
zwischen den Feiertagen ist eine
Vertretung zwischen den Arzten
abzustimmen. Lediglich an den ge-
setzlichen Feiertagen und an Brii-
ckentagen kdnnen lhre Patienten
von 7.00 bis 7.00 Uhr des Folgetages
den Arztlichen Bereitschaftsdienst
(116 117) in Anspruch nehmen.
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In Kiirze

Nachrichten

Z1-MVZ-PANEL VEROFFENT-
LICHT

Der substanzielle Mangel an
geeigneten  Fachkrédften st
langst in der ambulanten medi-
zinischen Versorgung angekom-
men. Auch die rund 4.200 Medi-
zinischen Versorgungszentren
(MVZ) in Deutschland haben
zunehmend Probleme, quali-
fiziertes drztliches und nicht-
arztliches Personal zu finden.
Zwei Drittel der befragten MVZ
schatzten die Verfligbarkeit von
nichtarztlichem medizinischen
Personal als schlecht bis sehr
schlecht ein. Zur gleichen Aus-
sage kamen drei Viertel der MVZ
in ldndlichen Regionen. Knapp
die Hélfte der MVZ war 2019 mit
konkreten Problemen bei der
spezifischen Personal-Nachbe-
setzung konfrontiert.

Kaum anders sieht es beim
arztlichen Personal aus: Mehr
als 60 Prozent der befragten
MVZ schadtzten hier die Verfiig-
barkeit von geeignetem arztli-
chen Personal als schlecht bis
sehr schlecht ein, in ldndlichen
Regionen waren es sogar gut
90 Prozent. Knapp ein Drittel
der befragten MVZ wies 2019
Nachbesetzungsprobleme bei
arztlichem Personal auf. Am hau-
figsten wurde das Fachgebiet der
Allgemeinen Chirurgie genannt.

KUNST ERLEBEN IN DER KV
Die ndchste Kunstausstellung
im Haus der KVT unter dem Ti-
tel ,,Kontrast“ beginnt mit einer
Vernissage am Sonntag, dem
22. Januar, um 11 Uhr. Zu dieser
Kunster6ffnung ladt die Kurato-
rin Manuela Meier alle Kunstin-
teressierten recht herzlich ein.
Diesmal haben die Besucher
die Chance, die Werke von zwei
Kiinstlern zu erkunden. Es stel-
len aus: Gudrun Jung aus Wei-
mar und Jochen P. Heite aus
Magdeburg.

Gudrun Jung schafft in ihren
Werken Materialexperimente, in
denen sich organische und an-
organische Stoffe kombinieren,
egal ob mit Ol, Acryl, Enkaustik
oder Tusche. Die Form der Ver-
bindung sorgt fiir Strukturen
und Risse, und zwar gewollt. Da-
bei widmet sie ihre Motive ganz
passend meist Gegensdtzlichem
und Widerspriichlichem.
Jochen P. Heites Kompositio-
nen prdsentieren sich in iber-
wiegend schwarzem Ton: Seine
Werke schafft erin Acryl, Graphit
oder auch mit Olkreide. Vor al-
lem bewegt den Kiinstler die
Ruhe und Konzentration dieser
Bilder. Je nach Perspektive und
Lichteinfall prasentieren sich
die Bilder in einem anderen
Charakter.

Die Werke Jungs und Heites wer-
den bis zum 20. April im Foyer
der KVT ausgestellt.

Per Anstellung in die eigene Praxis

Wie Stefan Wagner iiber eine Stiftungspraxis zur Selbststandigkeit fand.

Seit 2005 fordert die Stiftung zur Férderung der ambulanten medizinischen Versorgung in Thiiringen die Niederlassung von Arztinnen und Arzten. In
ausgewihlten Regionen errichtet die Stiftung Praxen, in denen Arzte zunichst angestellt arbeiten. Ziel ist die Ubernahme der Praxis und die drztliche
Selbststandigkeit — ein Weg, den Stefan Wagner beschritten hat.

Steckbrief

- 2005 bis 2012: Medizinstudium
in Leipzig

- 2012 bis 2016: Assistenzarzt
(Chirurgie) am Klinikum Ernst von
Bergmann in Potsdam

- 2016 bis 2018 Assistenzarzt
(Innere Medizin) am Elisabeth
Klinikum Schmalkalden

- 2018 bis 2020 angestellt im MVZ
Bad Salzungen, zunédchst als
Assistenz-, spater als Facharzt

- 2020 bis 2022: angestellter Arzt
Stiftungspraxis Frankenheim/
Rhon

- September 2022 Ubernahme
Stiftungspraxis

Vier Fragen an Stefan Wagner:

Herr Wagner, Sie haben im Septem-
ber die Stiftungspraxis in Franken-
heim/Rhdon tbernommen, in der
Sie zwei Jahre lang angestellt tatig
waren. Was hat sich seitdem fiir Sie
verdandert?

Ehrlich gesagt, ist der Unterschied
im Alltag marginal. Medizinisch soll-
te man als angestellter Arzt schon
eigenverantwortlich arbeiten kon-
nen. Aber auch organisatorisch war
ich in den zwei Jahren nahezu aut-

Dr. Rommel begliickwiinscht 2020 Stefan
Wagner zur Eréffnung der Stiftungspraxis.
Foto: kvt

ark tdtig. Die Stiftung hat mir viele
Freiheiten gelassen. Riicksprachen
mit der Stiftung waren aber immer
dann ndétig, wenn Anschaffungen
anstanden, egal ob fiir Gerdte oder
Sachkosten. Als Selbststandiger
entscheide ich derlei jetzt einfach
selbst. Der grofte Unterschied ist

aber die Buchhaltung, um die sich
bislang die Stiftung gekiimmert hat.

Warum haben Sie sich fiir den Weg
in die Niederlassung iiber die Stif-
tung entschieden?

Der Schritt in die Selbststandig-
keit geht mit einigen Risiken ein-
her, etwa den hohen Kosten fiir
eine Praxisiibernahme oder den
Aufbau einer neuen Praxis. Gera-
de wenn man noch unsicher ist,
ob die Niederlassung wirklich zu
einem passt, bietet die Stiftung
einen idealen Einstieg. Sie nimmt
erst einmal finanzielle Risiken und
biirokratische Lasten ab.

In Frankenheim wurden Praxisrdume
neu fur Sie hergerichtet. Wie viel
konnten Sie mitbestimmen?

Ich war von Anfang an in alle Ent-
scheidungen eingebunden, egal ob
es um die Ausstattung der Praxis
oder die Anstellung der MFA ging.
Mitbestimmung halte ich fiir sehr
wichtig. Denn erstens wird man tdg-
lich in der Praxis Patienten behan-
deln und sollte sich mit dem Team
und der Ausstattung wohlfiihlen.
Zweitens behdlt man von Anfang an

einen Blick auf die Kosten: Ziel ist
es schlieBlich, die Praxis zu iber-
nehmen, und das kostet Geld.

Was hdtte aus lhrer Sicht besser
laufen konnen?

Mit der Ubernahme kommen plétz-
lich viele biirokratische Prozes-
se hinzu. Man kénnte iiberlegen,
ob man diese nicht schon in der
Anstellung peu a peu einflieRen
ldsst. Allerdings gebe ich zu, dass
dies schwierig sein kdnnte. Denn
einer der Vorteile der Stiftungs-
praxis ist ja gerade, dass man sich
im Einstieg in die Niederlassung
nicht gleich um alles kiimmern muss.

Warum haben Sie sich iiberhaupt fiir
die Niederlassung entschieden?
Selbstbestimmung hat die ent-
scheidende Rolle gespielt. Ich habe
das zwar nie so genau durchgerech-
net, abervermutlich arbeite ich vom
Zeitaufwand her nicht viel weniger
als in der Klinik. Allerdings bestim-
me ich als niedergelassener Arzt
weitgehend frei, wann ich arbeite.
So bleibt mir am Ende mehr Zeit fiir
meine Familie.

(Fragen von Matthias Streit)

Vom coolen Dorf auf plattem Land

Auf der Suche nach einem neuen Arzt ldsst die Gemeinde Helbediindorf nichts unversucht.

Der Blick schweift am Kirchturm
vorbei auf weite Felder, am griinen
Waldsaum entlang bis tief in das Tal
der Helbe hinein und landet immer
wieder auf einem langen Gebdude
mit heller Fassade. Das duf3erlich
unscheinbare Haus entpuppt sich
als eines mit besonderen inneren
Werten: Zwei Ménner fiihren an
einem Anmeldetresen vorbei in
den Wartebereich bis in moderne
Behandlungs-, EKG- und Laborzim-
mer. Einer von ihnen wendet sich
direkt an die Zuschauer: ,Liebe
Mediziner, Sie wissen aus lhrer all-
taglichen Praxis, dass Herzbluten
etwas ganz Gefdhrliches ist, und
mir personlich blutet mein Herz
ganz besonders.“

Dieser Mann heif3t Andre Barthel.
Er ist Leiter der Bauverwaltung
sowie Demographiebeauftragter
der Gemeinde Helbediindorf. Ge-
meinsam mit dem Biirgermeister
Jorg Steinmetz will er Helbediin-
dorf auf die medizinische Land-
karte setzen, mindestens thiirin-
gen-, besser noch bundesweit.
Denn ihre 2.200-Einwohner-Ge-
meinde im Kyffhduserkreis, eine
halbe Autostunde von Sonders-
hausen entfernt, hat ein Problem,
das viele Kommunen im ldnd-
lichen Raum kennen: Eine Arzt-
praxis wurde geschlossen und
einen Nachfolger gibt es nicht. Um
das zu dndern, hat die Gemeinde
einen Imagefilm veroffentlicht:
Cooles Dorf sucht coolen Arzt.

»Werauf derKarte nachschaut, sieht
gleich, dass Helbediindorf fernab
der wirtschaftlichen Zentren in Thii-
ringen liegt. Plattes Land. Aber darin
erkennen viele Menschen Vorziige.
Und diese mdchten wir mit dem Film
erreichen®, sagt Biirgermeister Jorg
Steinmetz. Im Film, den die Hel-
bediindorfer mit Partnern von der
Fachhochschule Nordhausen erstellt
haben, wird die soziale Infrastruktur
der Landgemeinde hervorgehoben:
vom Kindergarten tber Grund- und
Regelschule sowie Pflegeheim bis
hin zu den Freizeitmdglichkeiten in
der Natur.

Um ihr grofles Ziel zu erreichen, set-
zen die Nordthiringer auf Verbrei-
tung: Sie haben das Video im Netz-
werk der Zukunftswerkstatt Kom-
mune und natiirlich auf YouTube,
der grofiten Videoplattform der Welt,
geteilt. Einen Teilerfolg konnen sie
schon verbuchen: Das mediale In-
teresse wurde geweckt — wichtige
Multiplikatoren fiir die Verbreitung
ihrer Botschaft: Lokalpresse, BILD-
Zeitung und auch der MDR haben
schon berichtet. ,,Entscheidend
ist, dass wir im Gesprach bleiben®,
sagt Barthel. ,,Am Ende braucht es
ein bisschen Zufall, damit wir genau
den Arzt erreichen, der das Leben
auf dem Thiringer Land sucht. Aber
wirmissen erst einmal dafiir sorgen,
dass man uns auch findet.”

Biirgermeister Steinmetz ist ein
Mann der Eigenverantwortung. Er

weif3, dass die Suche nach einem
Arzt-Nachfolger gebiindelte Kréfte
bendtigt. Institutionen wie die KV
kénnen mit ihrem Netzwerk helfen
und mit finanziellen Anreizen fiir das
Leben als Landarzt locken, Kommu-
nen hingegen mit ihren Vorziigen
reizen. Als Inhaber eines Auto-
hauses kann Steinmetz selbst zwar
keine Patienten behandeln, will die
Nachbesetzung der Praxis aber an-
kurbeln. Denn fiirihn steht fest: ,,Die
arztliche Versorgung ist neben Kin-
dergarten, Schule oder Altersheim
die Basis fiir alle Daseinsvorsorge.
Ohne diese Faktoren verliert eine
Gemeinde an Attraktivitat.”

Vor dem Problem, das Steinmetz
heute plagt, stand er schon ein-
mal. 2017 ging der bis dato letzte
praktizierende Allgemeinmediziner
Helbediindorfs ohne Nachfolger in
den Ruhestand. Der Biirgermeister
sucht den Kontakt zur KVT und der
Stiftung flir die ambulante drztliche
Versorgung in Thiiringen. Einen
Lichtblick gab es aber erst 2019:
Damals hatte die Stiftung eine In-
teressentin gefunden, die als an-
gestellte Arztin in Helbediindorf
arbeiten wollte. Doch es fehlte an
modernen, barrierefreien Praxis-
rdumen. Steinmetz und Barthel
wollten die Chance nicht verstrei-
chen lassen. lhre Idee: Die Kom-
mune baut selbst eine Praxis. Alles
Weitere geschah in Windeseile: Im
April2020 beschloss der Gemeinde-
rat das Finanzierungskonzept. Am

9. Junierfolgte der Spatenstich. Am
1. Oktoberwurde die Praxis liberge-
ben. Steinmetz und Barthel waren
am Ziel.

Doch nur zwei Jahre spdter ge-
schieht, was Steinmetz als das ,,ne-
gativste Erlebnis schlechthin® in
seinen 16 Jahren als Biirgermeister
beschreibt: Die Arztin gibt den Pra-
xissitz ohne Nachfolger auf. Stein-
metz, Barthel und die Gemeinde
Helbediindorf miissen zuriick auf
Los. Ihnen bleibt eine leere Praxis
in neuwertigem Zustand.

Eine Hypothek sehen Steinmetz und
Barthel darin aber nicht, ganzim Ge-
genteil: ,,Ohne die Praxis brauchten
wiruns garnicht unterhalten. Sie ist
unsere Investition in die Zukunft, die
uns von anderen Gemeinden ab-
hebt“, sagt Steinmetz. Um attraktiv
zu bleiben, ist Steinmetz bei der
Nutzung der Rdume flexibel: Wenn
keine Anstellung bei der Stiftung
gewliinscht ist, kénne die Gemein-
de die Rdume auch eine zeitlang
mietfrei zur Verfligung stellen. Der
Einstieg soll so leicht wie moglich
fallen.

Matthias Streit

KONTAKT:
Andre Barthel
Bauverwaltung sowie Demographiebe-

auftragter
Tel. 036029 84641
E-Mail: info@helbeduendorf.de
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TERMINE / FORTBILDUNGEN

"~ patum | Thema/ puride

Fortbildungsveranstaltungen

Termine und Fortbildungsveranstaltungen der KV Thiiringen fiir Vertragsarzte und Psychotherapeuten

T Thema / punkt

ARZNEI-, HEIL- UND HILFSMITTEL BETRIEBSWIRTSCHAFT UND RECHT

11.01.2023 Webinar: Aktuelle Informationen zu Schutzimpfungen (3 Punkte) 14.01.2023 Webinar: Praxistag fiir Existenzgriinder, Teil 3
25.01.2023 | Webinar: Hinweise zur Verordnung von Arzneimitteln etc., Teil 1 (4 Punkte) 18.01.2023 Webinar: EBM fiir Fortgeschrittene — facharztlicher Versorgungsbereich
(3 Punkte)
24.02.2023 | Webinar: Verordnungsmanagement fiir Praxispersonal, Teil 1 01.02.2023 Der Honorarbescheid (4 Punkte) AUSGEBUCHT
08.03.2023 | Diabetes-Schulungskurs fiir Praxispersonal, Teil 1 (unabh&ngig vom DMP) 08.03.2023 | EBM fiir Neueinsteiger — facharztlicher Versorgungsbereich (5 Punkte)
29.03.2023  Diabetisches FuBsyndrom 17.03.2023 Webinar: Arbeitssicherheit und Brandschutz in der Arztpraxis (3 Punkte)
29.03.2023  Niederlassungsseminar zu verordnungsfahigen Leistungen (4 Punkte) Webinar: Privatabrechnung nach der Gebiihrenordnung fiir Fachirzte (GOA)
22.03.2023 e
fiir Einsteiger
SPEZIALSEMINARE . . - : : : .
Webinar: Rechtliche Aspekte fiir Praxispersonal im Praxisalltag und in der
15.03.2023- 29.03.2023 Patientenbetreuung
e Thiiringer Vertragsarztetage (bis zu 53 Punkte moglich)
19.03.2023 "
QUALITATSMANAGEMENT
22.03.2023 | Erste Hilfe — Refresherkurs AUSGEBUCHT
Fortbildungsseminar zum Fortbildungsprogramm Hautkrebs-Screening 01.02.2023 | Webinar: QM-Beauftragte in der Arztpraxis
25.03.2023
(10 Punkte)
22.02.2023 | Webinar: Das Problem Zeit (3 Punkte)

BESONDERE VERANSTALTUNGEN

15.03.2023—
19.03.2023

Info/Anmeldung:

Ort:

22.02.2023

Info/Anmeldung:

Ort:

Thiiringer Vertragsdrztetage (bis zu 53 Punkte méglich)

Long Covid inkl. Talkrunde (Zertifizierung wurde beantragt)
Notdienstseminar (32 Punkte)

Qualitdtsmanagement in Arztpraxen — Einfiihrungsseminar zu
Qualitdt und Entwicklung in Praxen (QEP) (14 Punkte)

Gute Pillen? Schlechte Pillen? Statistische Arzneimittelpriifverfahren

(Zertifizierung wurde beantragt)

Gute Pillen? Schlechte Pillen? Einzelfallpriifverfahren (Interview)
Blitzinterviews mit zwei Experten zur Versorgung und Abrechnung
EBM fiir Neueinsteiger — hausarztlicher Versorgungsbereich

(5 Punkte)

Praxisorganisation — Terminmanagement

DMP richtig dokumentieren fiir Arzte und Praxispersonal (2 Punkte)
Datenschutz und IT-Sicherheit in der Arztpraxis (2 Punkte)
Angewandte Praxishygiene (3 Punkte)

Beschwerdemanagement — Kommunikation mit dem unzufriedenen

Patienten (5 Punkte)
Hinweise zur Verordnung von Heilmitteln etc., Teil 2 (3 Punkte)
Schutzimpfungen fiir Kinder und Erwachsene in der Praxis

Anmeldungen sind ab Januar 2023 maglich
KV Thiiringen, Weimar und online an Ihrem PC, Tablet oder Handy

Webinar: Das Problem Zeit (3 Punkte)

In diesem Seminar erhalten Sie grundlegende Informationen zum
Zeitmanagement. Es geniigt nicht, nur die Methoden zu kennen und
anzuwenden. Was hilft im Praxisalltag? Wie bekomme ich Beruf und
Familie unter einem Hut?

e Grundlagen des Zeitmanagements
e Fremdbestimmung verursacht Stress
e Selbstbestimmung ist eine Losung

https://www.kvt-events.de/ESOR/Event/Info/1725
KV Thiiringen, Weimar

www.kvt.de

Fon: 03643 559-282

Fax: 03643 559-229
E-Mail: fortbildung@kvt.de

14.01.2023

Info/Anmeldung:

Ort:

25.03.2023

Info/Anmeldung:

Ort:

Praxistag fiir Existenzgriinder, Teil 3

Datenschutz und Schweigepflicht

Praxisorganisation

Finanzierung/Investitions- und Kostenanalyse (INKO)
Mitarbeiterfiihrung

Versicherungen

Website-Gestaltung

https://www.kvt-events.de/ESOR/Event/Info/1676
KV Thiiringen, Weimar

Fortbildungsseminar zum Fortbildungsprogramm Hautkrebs-
Screening (10 Punkte)

Potenzieller Nutzen und Schaden von Friitherkennungsmanahmen
Kriterien zur Beurteilung von FriitherkennungsmaBnahmen
Haufigkeit Hautkrebs

MaBnahmen zur Ansprache der Versicherten

Programm der Krebsfriiherkennungsuntersuchung,
Gesundheitsuntersuchung, friihzeitige Sensibilisierung des
Patienten (das gesetzliche Programm der KFU/GU)

Atiologie des Hautkrebs, Risikofaktoren oder -gruppen

Gezielte Anamnese

Krankheitsbilder

Visuelle, standardisierte Ganzkdrperinspektion
(Demonstrationsvideo)

Teilung des Plenums: Ubung zur Ganzkdrperinspektion am
Probanden und zeitgleich Befundmitteilung mit diesbeziiglicher
Beratung, praktische Ubung

Vorstellung und Diskussion von Fallbeispielen
Dokumentationsmafinahmen

Interdisziplindre Zusammenarbeit

Abschluss: Quiz, Feedback, Evaluation, Zertifikat

https://www.kvt-events.de/ESOR/Event/Info/1749
KV Thiiringen, Weimar

Fur weitere Informationen zu unseren Fortbildungen und den Teilnahmegebiihren besuchen Sie uns auf unserer
Website oder kontaktieren Sie uns gern telefonisch.
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Unter der Hand

)
Foto: KVT

Verschworung!

Aus den deutschen Arzteverbin-
den hort man unisono Ablehnung
zur geplanten Cannabis-Legali-
sierung. Der einzige Arzt, der da-
flir eintritt, heiBt Karl Lauterbach.
Das kann kaum mit rechten Dingen
zugehen. Also: Wer ist der Beste-
chung des Gesundheitsminis-
ters verdachtig? Wirtschaftliches
Interesse an legalem Cannabis-
anbau und -konsum gibt es durch-
aus. Die BZgA (Bundeszentrale
fiir gesundheitliche Aufklarung)
lebt bekanntlich von Fordermit-
teln fiir Kampagnen. Nachdem
Corona und Impfen als Themen
durch sind, kdme denen ein neu-
er millionenschwerer Auftrag zur
Suchtprdvention gerade recht.
Oder die VDP (Vereinigung Deut-
scher Psychotherapeuten)? Kiffen
kann zu Personlichkeitsverdnde-
rungen, Angst- und Panikattacken
sowie zur Sucht fiihren. Damit
ist klar, wer an der Zunahme ent-
sprechender Patienten kréftig
verdienen wiirde. ,Eigentlich“ gilt
Lauterbach als unbestechlich. Die
600.000 € Saldr, die er von der
Rhon Klinikum AG fiir seinen Auf-
sichtsratsposten genommen hat,
sind garantiert sauber. ,Eigent-
lich“ macht Lauterbach auch Ge-
sundheitspolitik ganz streng nach
wissenschaftlichen Erkenntnis-
sen. Woher sonst wiisste er, dass
30 mg Stoff oderdrei Bliihpflanzen
die geeignete Obergrenze fiir den
Drogenbesitz sind? Zum bisheri-
gen Verbot von Cannabis vertritt
er die gleiche Uberzeugung wie
zur extrabudgetdaren Vergiitung
der Neupatientenbehandlung: HAT
ALLES NICHTS GEBRACHT. Das ist
professorales Fiihrungswissen,
dazu braucht man keine Studien-
daten. Ein Investigativteam halt
Lauterbach fiir eine Marionette
auslandischer Méachte und hat
die Drahtzieher der Cannabis-Le-
galisierung in Deutschland ent-
larvt. Demnach hat Russland die
Ukraine nur angegriffen, um die
Hanfplantagen im Osten zu zer-
stéren. So soll dem chinesischen
Export von TH-Cannabinol eine
Vormachtstellung auf dem Welt-
markt verschafft werden. Auf der
Gegenseite versucht die Genuss-
mittelindustrie, die Stellung von
Nikotin und Alkohol im Wettbe-
werb der erlaubten Rauschmittel
zu verteidigen. Namhafte Tabak-
und Spirituosenhersteller gehen
bereits bei der EU-Kommission in
Briissel ein und aus. Von der Kas-
sendrztlichen Vereinigung liegt
noch keine Stellungnahme vor.
Nicht unwahrscheinlich, dass die
auch ihre Hande im Spiel haben.

anonymus

Diagnose per Video

Videosprechstunden soll die @rztliche Bereitschaft im Sitz- und Fahrdienst entlasten.

Freitag um eins in Jena-Winzerla an
einem sonnigen Oktobertag. Wah-
rend die Thiiringer Arztpraxen ihre
Pforten fiir Patienten schliefBen,
stofBt Dr. Christian Fleischhauer
gerade ein neues digitales Tor auf.
An diesem Nachmittag wird er zum
VideoDoc fiir ganz Thiiringen. Pa-
tienten, die jetzt den Rat eines
Hausarztes suchen, kdnnen sich
entweder in einer Bereitschafts-
dienstpraxis melden oder per Vi-
deo bei Dr. Fleischhauer, egal ob
sie aus Jena, Nordhausen oder Suhl
kommen.

Seit dem 4. Oktober gibt es in Thii-
ringen den telemedizinischen Be-
reitschaftsdienst. Der VideoDoc
soll die Sitz- und Fahrdienste im Frei-
staat in den sprechstundenfreien
Zeiten entlasten, indem er Patienten
perVideo oder Telefon berét. In wel-
chen Féllen sich das neue Angebot
bewdhrt und wie die Thiiringer den
Dienstannehmen, werden die ersten
25 freiwillig teilnehmenden Arzte in
den kommenden Monaten erfahren.
Denn wenngleich der Dienst genau-
so vergiitet wird, ersetzt er bislang
keine klassischen Bereitschafts-
dienste. DerVideoDoc ist ein zusatz-
liches Angebot.

Fiir den Jenaer Allgemeinmediziner
Dr. Fleischhauer, der Videosprech-
stunden bereits im Praxisalltag
nutzt, ist der Nachmittag im Friih-
herbst seine VideoDoc-Premiere.
Bislang hat er die Bereitschaft im
Fahrdienst ibernommen. Zwischen
deranalogen und der digitalen Welt

Dr. Fleischhauer per Video im Gespréch
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gibt es Potenzial fiir eine effizien-
tere ambulante Versorgung, ist der
Allgemeinmediziner iiberzeugt. ,,Im
Fahrdienst kommt es manchmal
vor, dass wir fiir eine fiinfminditige
Behandlung eine Stunde Anfahrt
haben. Manche davon lieen sich
schnell per Video kldren. Dann
bleibt dem Fahrdienst mehr Zeit, an-
dere Patienten zu versorgen®, sagt
Dr. Fleischhauer.
Eine halbe Stunde nach Dienstbe-
ginn blitzt die erste Push-Nachricht
auf Dr. Fleischhauers Tablet auf. Die
Disponenten der 116 117 haben eine
Patientin mit einem Infekt der Video-
bereitschaft zugeteilt. Die Hardware
hat die KV allen teilnehmenden Arz-
ten fiir die Dienste zur Verfiigung ge-
stellt. Auf dem Tablet-Computer ist
eine fiir medizinische Zwecke zerti-
fizierte Video-App vorinstalliert. Die
Arzte loggen sich dort ein. Patienten
brauchen keinen eigenen Zugang -
sie erhalten einen Link, tiber den sie
sich einwdhlen kénnen.

Das Display zeigt Dr. Fleischhauer
die Uhrzeit des Termins, Name und
Geburtsdatum des Patienten sowie
die medizinische Indikation an. Ein
Druck auf das grof3e griine Kamera-
Symbol am rechten Bildschirmrand
geniigt und Dr. Fleischhauer baut
die Verbindung zur Patientin auf.
Er legt sich einen Notschein bereit,
um Patientendaten und Diagnose
zu erfassen. Eine hdandische Kopie
istim System eigentlich nicht notig.
Fleischhauer mdchte sich bei der
Premiere aber lieber absichern. Es
kann losgehen. Im Video erscheint
die Patientin aberauch fiinf Minuten
spater nicht. Kurzerhand wird das
Problem klassisch iiber das Tele-
fon gelost. Weil die Patientin {iber
Schwindel klagt und eine bekannte
Zuckerkrankheit vorliegt, schickt
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Dr. Fleischhauer den Fahrdienst.
Die Ferndiagnose eignet sich in die-
sem Fall nicht. Auch dies kann das
Ergebnis einer telemedizinischen
Beratung sein.
Der Jenaer Allgemeinmediziner
befiirwortet die neuen digitalen
Méglichkeiten, bleibt aber Rea-
list: ,,Viele Diagnosen kann ich nur
im personlichen Arzt-Patienten-

»,Macht es fiir die Leute!*

Arztlicher Fachrichtungen-Slam wieder in Jena

Kontakt stellen. Atemwegsinfekte
eignen sich weniger fiirs Video. Ich
muss die Lunge abhoren kénnen. Fiir
Hautbefunde hingegen funktioniert
die digitale Kommunikation sehr
gut“, sagt Dr. Fleischhauer. Fragen
zur Medikation seien ebenfalls sehr
gut Uiber die telemedizinische Bera-
tung zu kladren.
Bedenken zur Qualitdt der teleme-
dizinischen Diagnosen begegnet
der Allgemeinmediziner mit Stu-
dien. So habe etwa ein Vergleich
von Diagnosen bei 2.400 Patienten
per Telemedizin oder personlicher
Sprechstunde im US-Bundesstaat
Arizona ergeben: Zu 87 Prozent wa-
ren die ICD-10-Codes identisch. Die
Studie schloss Patienten ein, die
innerhalb von 9o Tagen wegen der
gleichen Beschwerden im gleichen
Fachgebiet eine telemedizinische
Videokonsultation und dann einen
ambulanten Termin vor Ort in An-
spruch genommen hatten.
In Thiiringen wurden im Oktober
insgesamt 233 Patienten von den
VideoDocs beraten, im November
waren es 179. Rund ein Viertel der
Falle wurde per Video beraten, das
Gros hingegen per Telefon.
Nach seiner Premiere im Oktober hat
Dr. Fleischhauer drei weitere Video-
Doc-Dienste (ibernommen. ,,Das An-
gebot muss bei den Patienten noch
bekannterwerden, aberdas wird die
Zeit bringen®, sagt Dr. Fleischhauer.
Er selbst wird die Thiringer auch
kiinftig als VideoDoc beraten.
Matthias Streit

Drei Jahre mussten Fans des drzt-
lichen Fachrichtungen-Slams war-
ten, um endlich wieder zu sehen,
wie drztliche Vertreter auf charman-
te und unterhaltsame Weise fiir ihr
Fach werben. Das Event lockte Mit-
te November knapp 100 Menschen
ins Jenaer Volksbad. Per Stream
wurde der Slam live im Internet
iibertragen und erfreute so weitere
370 Zuschauer.

Mit der Passion fiir ihre Fachgruppe
buhlten die Protagonisten um die
Gunst des Publikums. Titelverteidi-
gerin Dr. Ulrike Dittrich trat als Erste
auf und setzte die Messlatte hoch
beim diesjdhrigen ,Fachrichtun-
gen-Diss®. lhr folgte Nils Tiirpitz mit
seiner Analogie zu Luca Himmelsldu-
fer aus dem Star-Wars-Epos. Die bei-
den machten den Sieg letztlich unter
sichaus und erlangten je 27,5 Punkte.
PerApplaus-Entscheid wurde Tiirpitz
zum Gewinner erklart.

Der Sieger des Abends brachte in
seiner Abschlussrede noch einmal
treffend auf den Punkt, worum es
neben dem Unterhaltungs-Charak-
ter bei der Veranstaltung eigentlich
geht: ,,Es geht immer um die Patien-
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Herzlich Willkommen!

Beim Fachrichtungen-Slam siegte dieses Mal Nils Tiirpitz — ein Hausarzt aus S6émmerda.

tensicherheit.“ Bezogen auf die Wahl
der Fachrichtung restimierte er: ,,lhr
kénnt machen, was ihr wollt, aber

macht es fiir die Leute!*
Weitere Vertreter waren Dr. Axel
Ple®mann, Dr. Cathrin Preuf3, Dr.
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Christian Franke, Dr. Jana Boer und
Dr. Bjorn Kusch.

Luisa lhle



