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Titelbild: kd

LOost neue Mehrheit alte Probleme?

Zukiinftiges Gesundheitswesen: Qualitdt durch starke drztliche Beteiligung

B ei der Landtagswahl haben die Wahle-

rinnen und Wahler in Nordrhein-West-
falen die rot-griine Koalition mit einer
komfortablen Mehrheit ausgestattet. ,Durchre-
gieren" ist wieder moglich - es ware gut, wenn
die neue Landesregierung diese Stdrke nutzte,
sich fiir ein Gesundheitsland NRW einzusetzen,
das nicht nur fiir Patienten besser wird, sondern
auch attraktiver fiir diejenigen, die in der Patien-
tenversorgung arbeiten.

Sicher: Vieles von dem, was vor allem uns Arz-
tinnen und Arzte bedriickt, kann auch eine noch
so starke Landesregierung nicht einfach per Order
aufheben. Es gilt jedoch, das neue NRW-Gewicht
auch bundesweit in die Waagschale zu werfen.
Etwa bei der Honorarausstattung fiir die ambu-
lante Versorgung: Nordrhein-Westfalen muss
fiir Arzte wieder ein erstrebenswerter Niederlas-
sungsort werden. Honorarkonvergenz ist ein ent-
scheidender Baustein, um die Ungleichgewichte
vergangener Jahrzehnte wieder auszugleichen.

.Gleichwertigkeit der Lebensbedingungen”, wie
sie schon die Vater des Grundgesetzes gefordert
haben, ist fiir niedergelassene Kolleginnen und
Kollegen jedenfalls derzeit noch nicht in Sicht,
jenseits der Landesgrenzen ist die Arbeit als Arzt
finanziell attraktiver. Doch Arztinnen und Arzte
missen gerade ,in der Flache" Gelegenheit ha-
ben zu arbeiten und davon ein angemessenes
Auskommen zu haben. Nach wie vor spiegelt
das Honorar historisch die Wirtschaftskraft der
KV-Bezirke wider. Solidarisch ist das langst nicht
mehr, es bildet auch nicht die kleinteilige regio-
nale Realitdt ab, deshalb muss es in Honorardin-
gen endlich mehr Beweglichkeit geben.

Geld ist nur ein Aspekt der Arbeitsbedingungen,
doch einen attraktiven Arbeitsplatz macht noch
mehr aus. Wenn wir die Abwanderung von Arzten
aus NRW verhindern wollen, brauchen wir eine
Willkommenskultur” nicht nur flir ausldndische
Kolleginnen und Kollegen, die in NRW arbeiten
wollen, sondern auch fiir hiesige, die sich ent-
scheiden, ihren Lebens- und Arbeitsplatz hierher
zu legen.

Dabei ist die Bedarfsplanung eine vordringliche
Gestaltungsaufgabe - und zudem eine Aufga-
be, bei der die Arztekammer als Vertretung al-
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ler Arztinnen und Arzte nicht langer auBen vor
bleiben darf. Es bleibt deshalb eine wichtige
politische Forderung, die Arztekammern bei der
Gestaltung kiinftiger Bedarfsplanung, wie sie
das Versorgungsstrukturgesetz jetzt ermdglicht,
zu berlicksichtigen. Denn die Kammern, die bei-
spielsweise mit ihrer Kompetenz bei der arztlichen
Weiterbildung fiir eine qualifizierte medizinische
Versorgung geradestehen, miissen auch bei deren
Planung mitreden diirfen. In der Krankenhauspla-
nung ist diese Zusammenarbeit im Land bereits
verwirklicht - dass das Land in diesem Bereich
der Daseinsvorsorge durch seinen Anteil an der
dualen Finanzierung der Kliniken eine besondere
Verantwortung hat, sei nur am Rande erwdhnt.

Die Arzteschaft steht in der gesundheitlichen
Versorgung der Bevdlkerung nicht allein. Koope-
ration ist darum ein Schlagwort, das in Zukunft
auch in Nordrhein-Westfalen noch mehr Gewicht
erhalten wird. Zu den Aufgaben der Landespolitik
gehort es aber nicht nur, weiteren Gesundheits-
berufen mit neuen Fachhochschulangeboten aka-
demische Qualifizierungswege zu erdffnen. Sie
muss den Absolventen dieser Studiengdnge auch
klar benennen, welche Berufsperspektiven sie im
Zusammenspiel der Gesundheitsberufe erwarten.
Das Kooperationsangebot der Arzteschaft dazu
steht nach wie vor: Von arztentlastender Arbeits-
teilung im Delegationsprinzip profitieren alle Be-
teiligten — das ware ein weiterer Beitrag zum at-
traktiven Gesundheitsland Nordrhein-Westfalen.
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