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Deutscher Arztetag: 6.000 neue Medizinstudienplitze und
mehr Kindeswohl in Pandemiebekampfung

Holger Wannenwetsch

oSl R i Um den steigenden arztlichen Versorgungsbedarf in
Bremen 2022 einer ,Gesellschaft des langen Lebens“ zu decken,
richtete der 126. Deutsche Arztetag 2022 in Bremen
an die Bundesldnder den Appell, kurzfristig
mindestens 6.000 neue staatlich finanzierte

Medizinstudienpldtze zu schaffen. Auch

demografisch bestehe dringender Handlungsbedarf:
Die Arzteschaft stehe vor einer enormen
Ruhestandswelle, denn etwa 20 Prozent der Arztinnen
und Arzte schieden in den kommenden Jahren altersbedingt aus dem Berufsleben aus. Der Deutsche Arztetag hilt die
Einfihrung valider Berechnungen fiir die patienten- und aufgabengerechte arztliche Personalausstattung fiir dringend
geboten. Daher beauftragte er die Bundesdrztekammer damit, ein von ihr weiterentwickeltes
Personalbemessungsinstrument noch zu verfeinern und den Nutzern zur Verfligung zu stellen.

Eine zweite zentrale Forderung war, den Umgang mit Kindern und Jugendlichen in kiinftigen Pandemiesituationen
deutlich héher zu gewichten. Pandemiebedingte SchlieRungen von Kitas und Schulen solle man kiinftig nur noch in
extremen Situationen in Erwdgung ziehen. Bund und Lander hdtten bei Maftnahmen der Pandemiebekdmpfung das
Wohl von Kindern und Jugendlichen umfassend zu beriicksichtigen. Fiir die Entwicklung konkreter Manahmen sei ein
Expertenrat einzurichten.

Weitere wichtige Forderungen des 126. Deutschen Arztetages:

Krankenhauslandschaft - grundlegend reformieren

Bund und Lander sollten sich kiinftig gemeinsam der Krankenhausfinanzierung und -planung annehmen. Die
Planungsbereiche miissten auch die dem jeweiligen Bundesland angrenzenden Krankenhduser beriicksichtigen. Die
Lander miissten ihrer Verpflichtung zur Finanzierung der Investitionskosten in vollem Umfang nachkommen. Auf
Bundesebene sei eine grundlegende Reform des Vergiitungssystems erforderlich, die sich vor allem an den tatsichlich
erbrachten Leistungen, dem tatsdchlichem Personalbedarf, der Personalentwicklung, Flichendeckung und den
Vorhalteleistungen ausrichten soll.

GOA - jetzt umsetzen


https://www.bdc.de/category/politik/

Bundesirztekammer, PKV-Verband und Beihilfe haben Bundesgesundheitsminister Lauterbach auf dem Arztetag einen
Vorschlag fiir eine tiberarbeitete GOA iibergeben. Die Delegierten forderten ihn auf, sie bis zum 31.12.2022 in Kraft zu
setzen. Im anderen Fall soll die Bundesdrztekammer tber die rechtskonforme Méglichkeit der Anwendung besonderer
Honorarvereinbarungen mit hoheren Steigerungsfaktoren als dem 2,3-fachen Regelsteigerungssatz informieren.

Digitale Gesundheitsanwendungen - nutzenfokussiert einfiihren

In den Fokus der Digitalisierung des Gesundheitswesens miissten Anwendungen riicken, die einen konkreten,
messbaren Nutzen in der medizinischen Versorgung haben. Dazu zdhle vor allem der Notfalldatensatz auf der
elektronischen Gesundheitskarte. Um die Potenziale einer vernetzten Medizin zu nutzen, seien enorme Investitionen
in den digitalen Ausbau der Praxen erforderlich. Dazu bediirfe es eines Praxiszukunftsgesetzes. Fiir den Ausbau des
ambulanten Sektors zur Vernetzung mit anderen Versorgungsbereichen seien Finanzhilfen von Bund und Lindern
dringend geboten.

Klimaneutralitat - Investitionshilfen einfordern

Die Delegierten forderten von Politik und Krankenkassen auch, Gesundheitseinrichtungen ausreichend Geld fiir die
Erreichung der Klimaschutzziele bis 2030 zur Verfligung zu stellen. Die Transformation in Kliniken und Praxen
erfordere erhebliche Anstrengungen. Die notwendigen Mittel seien nicht allein aus den Betriebsmitteln zu bewdltigen.

Kommerzialisierung — Druck mit Gegenmafsnahmen kontern

Mit einem Maftnahmenkatalog méchte die Arzteschaft gegen den Kommerzialisierungsdruck in der ambulanten und
stationdren Versorgung vorgehen. Eine der Forderungen besteht darin, die Griindung von Medizinischen
Versorgungszentren durch Krankenhduser an einen fachlichen, raumlichen und regionalen Bezug zu deren
Versorgungsauftrag zu koppeln. Auch solle der Gesetzgeber den fortschreitenden Aufkauf des ambulanten
medizinischen Sektors durch Private Equity und bérsennotierte Aktienunternehmen stoppen.

Notfallversorgung — sektoriibergreifendes Gesamtkonzept erstellen

Der Gesetzgeber soll ein schliissiges Gesamtkonzept fiir die sektoreniibergreifende Kooperation in der Akut- und
Notfallversorgung vorlegen. Die isolierte Einflihrung einer zusdtzlichen verpflichtenden, standardisierten
Ersteinschdtzung, wie im Entwurf zum GKV-GVWG vorgesehen, lehnten die Delegierten ab. Eine solche
Ersteinschiatzung konne das Vertrauen der Patienten ,massiv erschiittern In der Notaufnahme eines Krankenhauses
miissten Patienten drztliche Hilfe erhalten und keine Abweisung nur wegen eines Software-Algorithmus.

Zusatzliche Themen und Forderungen hat die Bundesdrztekammer in zwei Pressemitteilungen vom und

zusammengefasst.

Zitate zum Deutschen Arztetag

Bundesdrztekammer-Vorstandsmitglied Dr. Susanne Johna zur Personalbemessung:
+Wir brauchen einen echten Paradigmenwechsel: Der Erlés darf nicht den Bedarf bestimmen - vielmehr muss der


https://www.bundesaerztekammer.de/presse/pressemitteilungen/news-detail/zusammenfassung-i/
https://www.bundesaerztekammer.de/presse/pressemitteilungen/news-detail/zusammenfassung-ii/

Bedarf durch die Aufgaben bestimmt werden

Dr. Klaus Reinhardt, Prasident der Bundesarztekammer, zur GOAneu:

+Wir fordern den Bundesgesundheitsminister auf, diesen Konsens der Beteiligten umzusetzen. Der gemeinsam von
Arzteschaft sowie PKV und Beihilfe entwickelte Vorschlag garantiert eine rasche Integration zukiinftiger medizinischer
Innovationen und stirkt die ,sprechende Medizin*

Karl Lauterbach, Bundesgesundheitsminister, nachdem er die GOAneu in Buchform erhalten hat:
»Ich bin mir nicht ganz sicher, ob das der richtige Weg ist.“ Aber: ,Ich werde die neue GOA vorurteilsfrei priifen.

Die Delegierten zur Verteilung der drztlichen Arbeitszeit:
~Auf Dokumentationsaufgaben und Arztbriefe wird deutlich mehr Arbeitszeit verwendet als auf den direkten
Patientenkontakt.

Die Delegierten zu den Auswirkungen der Klimakrise:
~Eine besondere Herausforderung stellt die Behandlung multimorbider und hochbetagter Patientinnen und Patienten
im Rahmen von Hitzewellen dar
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