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1.Hauptproblem: Ärztemangel

� Verwirrung der Patienten: 

Presse schreibt von Ärzteflut

� …aber lange Wartezeiten bei Haus- und � …aber lange Wartezeiten bei Haus- und 
Gebietsfachärzten

� Grund: statistisch mehr Ärzte als früher,

ABER …..



Ärztemangel:

� Teilzeitarbeit, heutzutage wird oft die 
Arbeit von einem Arzt auf 2-3 Ärzte 
aufgeteilt

� Ungleiche Verteilung Stadt >>Land

� Mehr ältere Ärzte



Ärztemangel:



2. Das Gesundheitssystem: Ein 
Totalschaden

� Wir brauchen ein neues Auto, also eine grundlegende 
Reform,

� In der Realität nur kleine Reparaturen,
Bsp. Studenten an der Uni verpflichten



2.Gesundheitssystem: Abrechnung 
(Bezahlung) und Budgetierung

� Planwirtschaft =

alles begrenzt:

Patientenanzahl, Untersuchungen, Zeit

bei Überschreiten zahlen die Ärzte sogar 
drauf, weil die Ausgaben  bleiben.

Bessere Ausweichmöglichkeiten für 
Stadtärzte.



2.Gesundheitssystem: Abrechnung 
(Bezahlung) und Budgetierung

�Lösungsansatz für die Politik:

Leistungsbezogene AbrechnungLeistungsbezogene Abrechnung

Aufhebung der Budgetierungen



2. Gesundheitssystem:
Verordnungsbegrenzungen für Medikamente 
und Heilmittel

� Ca.150 € für Medikamente in 3 Monaten für 
Rentner (Unabhängig von der Schwere und 
Art der Erkrankungen)

� Benachteiligung für Landärzte mit vielen � Benachteiligung für Landärzte mit vielen 
chronisch kranken Patienten

� Bei Überschreitung „Regress“ 
(Strafzahlung)



2. Gesundheitssystem:
Verordnungsbegrenzungen für Medikamente 
und Heilmittel

�Lösungsansatz für die Politik:

andere Kontrollmechanismen, auch andere Kontrollmechanismen, auch 
abhängig von den Erkrankungen 
der Patienten.



3. Zusätzliche Benachteiligung 
der Landärzte

in einem 
Gesundheitssystem, 
in dem sowieso 
schon alle 
Beteiligten um`s Beteiligten um`s 
Überleben kämpfen



3. Benachteiligung der Landärzte: mangelnde 
Kooperationsmöglichkeiten auf dem Land

�Zu wenig Vertretungs- und Gebiets-
Fachärzte

� Interessante Modelle von KVBW 
(RegioPraxis) und ähnliche von 
GKV, aber keine gemeinsamen. 



3. Benachteiligung der Landärzte: mangelnde 
Kooperationsmöglichkeiten auf dem Land

�Lösungsansatz für die Politik:

Vermittlung zwischen Kassen und Vermittlung zwischen Kassen und 
Ärzten und Unterstützung der 
Modelle.



3. Benachteiligung der Landärzte: 
Hausärztlicher Notdienst

� Zu hohe Dienstbelastung für 
Landärzte

� Lösungsversuch der KVBW: � Lösungsversuch der KVBW: 
Zusammenlegung der Dienstgebiete 
Stadt und Land.



Vom Aussterben bedroht:

� Gorilla

� Tiger

� Panda

� Landarzt


