Die Hoffnung wéchst, dass Bayerns Kinder kiinftig béssere Arzteleistungen erwarten diirfen.

Gesundheit aus einem Guss

Hintergrund Der neue Vertrag zwischen Kinderarzten und bayerischen AOK konnte
Pilotfunk_tion haben. Die Mediziner sind zufrieden und fiir Patienten bessert sich manches
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Augsburg/Miinchen Wihrend sich
Fachirzte, Kassenirztliche Vereini-
gung, Krankenkassen und Politik
noch um Honorare und Leistungen
fetzen, haben die Kinderirzte in
Bayern einen neuen, direkten Ver-
trag mit den Allgemeinen Ortskran-
kenkassen (AOK) geschlossen. Er
gilt ab 1. Juli und konnte Vorbild

sein, glaubt der Augsburger Kinder-
arzt Dr. Martin Lang: ,,Das ist ein
Meilenstein in der aktuellen Weiter-
entwicklung unseres ambulanten
Gesundheitssystems.“ Auch die
AOK ist nach Auskunft eines Spre-
chérs ,,sehr zufrieden® mit dem Er-
gebnis. '

So soll das Kmderarzte-Modell
kiinftig funktionieren:

@ Patienten werden iiber den Haus-
arzt an den Kinderarzt iiberwiesen.
Mit dem schlielen sie einen festen
Vertrag, der quartalsweise gekiin-
digt werden kann. So soll sowohl die
Stellung des Hausarztes als auch der

auch fiir andere Facharztbereiche *

Kinderarzte gestirkt werden, die
beide eine Lotsenfunktion im Ge-
sundheitswesen iibernehmen.

® Vorteil fiir die Patienten: Die
Arzte konnen kiinftig starkere Leis-
tungen. anbieten. Neben den Vor-
sorgeléistunigen wird nimlich insbe-
sondere die ambulante Versorgung
deutlich bessergestellt. Das heifit:

— Wenn Kinderirzte kiinftig au-
Berhalb der Sprechstunde (also auch
nachts und am Wochenende) Haus-
besuche machen, bekommen sie da-
fiir deutlich mehr bezahlt als zuletzt.
Aufgrund des hoheren finanziellen
Anreizes konnte so eine bessere
Versorgung der Patienten in den
Abendstunden und am Wochenende
sichergestellt werden. Auch die
Wartezeiten sollen verkiirzt werden
und spezielle Abend-Sprechstunden
fiir berufstatige Miitter eingerichtet
werden.

— Sauglinge und Kleinkinder pro-
fitieren von neuen Screening-Ver-
fahren (u. a. fiir Nieren, Augen, Oh-
ren). Das heifit, mogliche Krankhei-
ten oder Anlagen zu bestimmten

Der Modellvertrag

Krankheiten werden oftmals friiher
entdeckt als bisher.

— Im Vorschulalter und Grund-
schulalter werden Entwicklungs-
und Schulreifetests eingebaut. So
will man im gesamten Schul- und
Jugendalter neue Vorsorgeuntersu-
chungen durchfiihren, insbesondere
fir Zweitklassler, Viertklissler, fiir
dreizehnjéhrige und sechzehnjahri-

»Das ist ein Meilenstein
in der aktuellen Entwicklung
des ambulanten
Gesundheitssystems.“

Dr. Martin Lang, Kinderarzt

ge Jugendliche. Dabei sollen auch
psychosoziale und sozialmedizini-
sche Aspekte wie ,,sieht mein Kind
zu viel TV?“ oder ,,sitzt es zu lange
vor dem Computer?“ untersucht
werden.

Trotz der besseren Leistungen
und héheren Honorare fiir die Arzte
soll der neue Vertrag fiir das Ge-
sundheitssystem nicht teurer wer-
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den, verspricht Lang, der auch Mit-
glied der Verhandlungsgruppe war
Eingespart wiirde insbesondere
weil Doppel- und Dreifachuntersu-
chungen durch die vertragliche Bin-
dung kiinftig verhindert werden
»Nachteil“ fiir die Patienten, da
milliardenteure Arztehopping wirc
dadurch ausgeschlossen. Lang ent-
gegnet allerdings, Studien ergeben
Mehrfachuntersuchungen  hitter
fiir die Patienten oft nicht den er-
wiinschten positiven Effekt.

@ Nachteil des Modells: Wiirde die-
se Form der medizinischen Versor-
gung auf alle Fachirzte umgelegt -
die bayerischen Urologen haben be-
reits Interesse signalisiert —, miisster
Patienten mit jedem Facharzt elgene
Vertrige abschlieflen. rrents

@ Positive Nebenwirkung: Di
Macht der Kassenirztlichen Verei-
nigung wiirde dadurch beschnitten
Diese hitte Lang zufolge kiinftig die
Rolle eines ,,Dienstleisters“. Bay-
erns Gesundheitsministerium wollte
sich am Montag trotz Anfrage nich
auflern.

Kommentar vo joacuim somarn _

Nach den Hausérzten haben nun
auch Bayerns Kinder- und Ju-
- gendérzte mit der AOK Bayern einen
eigenen Versorgungsvertrag ver-
einbart.
@ Die Laufzeit des Vertrages zwischen
Kinderérzten und AOK dauert bis
2011. Seit 1. April kann man sich dazu
einschreiben, ab 1. Juli startet das
Pilotprojekt.
@ Patienten sollen dadurch bessere.
und erweitere Leistungen bekom-
men und kiirzere Wartezeiten. AOK-
Versicherte konnen sich iiber die ge-
nauen Modalitaten bei ihrer orthchen
Zweigstelle erkundigen.
i . Der bayerische Vertrag sieht bel-

spielsweise langst notige ilnd neue
Praventionsangebote fiir Kinder und

- Jugendliche vor. Dazu gehdren unter

' anderem Screening-Untersuchungen

- bei Neugeborenen, um schwere Er-

- krankungen an den Augen, Ohren oder
. Nieren rechtzeitig zu erkennen. Auch

die Gesundheitsvorsorge im Schulalter

- wird ausgebaut.

- @ An Kinderarzte werden kiinftig soge-
- nannte Mindestanforderungen ge-

- stellt. Das heiBt, jede Praxis muss unter

anderem mit Warmelampen, Inha-

. lationstherapie, Labormikroskop und-
. Testmaterial fiir Entwicklungs- und
- Sprachtests und vielem anderen aus-

gestattet sein. (jok)

» bom@augsburger-allgemeine.de

Gut fur die Kinder

s war eine der Errungenschaften

der letzten Gesundheitsreform,
dass Arztegruppen eigene Vertriige
mit gesetzlichen Krankenkassen
abschlieffen konnen. Viele sprachen
von einer ,,Lex Hoppenthaller®,
denn damit konnten der bayerische
Hausérztechef und seine streitba-
ren Kollegen im vergangenen Jahr
befriedet werden. Sie haben jetzt
ihren Vertrag mit der AOK und
freuen sich iiber eine aus ihrer
Sicht angemessene Bezahlung.

Die Kinder- und Jugendirzte be-

obachteten dies mit erheblichen
Bauchschmerzen, weil sie fiirchten
mussten, dass die Hausérzte in ih-
rem angestammten Patientenkreis
»wildern® konnten — denn jeder
Patient bedeutet im Hausarztver-
trag bares Geld. Jetzt haben sie
ihre eigene Vereinbarung, mit der
sie ihre Patienten an sich binden
konnen und Leistungen bezahlt be-
kommen, die ihnen zur Versor-
gung der Kinder wichtig erscheinen.
Es konnte ein Beitrag zur Verbes-
serung des Gesundheitswesens sein.



