KRANKENKASSEN

ARZTHONORARE
Ziel erreicht

7T och beim Kommunigué waren die
Unterhindler zersiriiten. Die ei-
nen wollten die Preiserhéhung um fast
15 Prozent an die Spitze der Nachricht
riicken, die anderen den Rekordan-
stieg im Text verstecken. Die Angstli-
chen setzten sich durch, Erst im achten
Satz einer Miiteilung tber die von ih-
nen bewilligien neuen Arzthonorsre
kamen die Krankenkassen zur Sache,

Am Montag der letzien Woche gaben
es die Bundesverbénde der Orts-
Betriebs- und Innungskrankenkassen
ihremw méchtigen Verhandlungspart-
ner, der Kassenérztlichen Bundesver-
einigung zu K&ln, schriftlich, daBl sie
Deutschlands Arzten 1971 einen drei-
mat s0 hohen Honorarzaschlag ge-
wahren miissen wie 1870,

Mir das vergangene Jahr nimlich
hatten die Spitzenverbiinde der Kas-
sen und der Arzte ihren Unierorgani-
sationen empfohlen, bei neuen Hono-
rarvereinbarungen eine Leitlinie von
etwa fiinf Prozent einzuhalten. Nach
der monatelang umstrittenen -— nun-
mehr aber einmitigen — Empfehlung
liegt die Leitlinie fiir 1971 bei 14,5 Pro-
zent.

Rilckwirkend auf den 1. Januar dir-
fen Waestdeutschlands knapp 50000
Kassendrzte auf hetrdchtlich hdhere
Umsétze und entsprechend steigende
Kinkiinfte hoffen. Zum einen sind die
rund 1800 in den drei Verbinden or-
ganisierten Kassen gehalten, fir ein-
zalne medizinische Leistungen so viel
mehr zu bezahlen, dafl dadurch die
Honorarkonten der Kassen mit durch-
sehnittlich acht Prozent belastet wer-
den, Zum anderen ist den Arzten dazu
noch eine pauschale Aufbesserung
ihrer Honorare um durchschnittlich
3,5 Prozent versprochen warden.

Uber ihre Abmachungen hrauchen
die Arzte und Kassen keiner staatli-
chen Aufsicht Rechenschaft abzulegen,
Wenn der Gesetzgeber sich in das
Honorarspiel der Mediziner einmische,
50 hat inshesondere der militante

DEUTSCHLAND

WVerband der niedergelassenen Arzte
Deutschlands” stels gedront, wirde er
seine Mitglieder zum Streik aufrufen.

Dem zustiandigen Unterabiellungs-
feiter  im  Bundesarbeitsministerium
Albert Holler, der noch im ,,Sozialbe-
richt 1970¢ fir dieses Jahr mit einem
Anstieg der Arzthonorare um nur 68
Prozent gerechnet hatte, blieb ange-
gichts der 14,5 Prozent nur das Einge-
stiindnis:  ,,Wir kiénnen uns darin
ebensowenig einmischen wie in die Ta-~
rifautonemie.”

Anders jedoch als bei Lohnverhand-
lungen haben beim  Tarifstreit der
Arzte mit den Kassen die Mediziner
ihr Verhandlungsziel fasy vollstindig
erreichl, die Kassen dagegen haben
nur optische Retuschen durchsetzen
kionnen, Dazu leistefe Bonn mit seinem
SLZweitenn Krankenversicherungsinde-
rungsgesetz” unfreiwiliige Hilfe.

Denn die zum Jahresbeginn auf 1425
Mark Monatseinkommen erhdhte Ver-
sicherungspflicht- und  Beitragsbe-
messungsgrenze sowie das einmalige
Beitrittsrecht  hesser  verdienender
Angestellter hat die Krankenkassen
sowohl zahlungsfdhiger als auch zah-
lungswilliger gemacht. Der Gesetzge-
ber bescherte ihnen Mehreinnahmen
von fast 1,5 Milliarden Mark und stif-
tete sie gleichzeitig dazu an, mit zu-
satzlichen und besseren Leistungen
um  neue  freiwillige Mitgtieder zu
werben. Die Arzte forderten in der {hr
sie glnstigen Situalion einen Ober-
proportionat hohen Anteil der Mehr-
einnahmen und erhielten thn auch,

Oh die Kassen freilich nach diesem
Ahschlull den von Bonn angepeilien
niedrigeren Durchschnitisbeitragy —
die Versicherten und ihre Arbeitgeboer
zahien statt friher 88 Prozent nur
mehr acht Prozent des Arbeitslohns
an die Kassen — durchhalten kénnen,
ist neuerdings zumindest zweifelhaft.
Ihre monatiichen H&chstheitriige, der-
zeit 114 Mark, werden ohnehin schon
in wenigen Jahren 200 Mark dber-
schreiten.

Wie schwach die Position der Kas-
sen in den Verhandlungen mit den
Arzten war, zeigt exemplarisch das
Ergebnis von Anderungen an der so-
genannten Honorarstruktur,
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Patienten im Wartezimmer
Bekdmmliche Rezeptur

Weil anders Medizinstudenten nicht
fiir den Dienst als ,Arzt fur Allge-
meinmedizin®  {friher: , Praktischer
Arzt") zu gewinnen selen, hatte die
Bundesvereinigung erheblich bessere
Honorare fir Routinearbeit zugesagl
bekommen: Flr einen Hausbesuch hei
Tage erhidlt der Arzt nunmehr ein
Grundhonorar von neun statt friher
sechs Mark, fur eine eingehende Un-
tersuchung 6,70 Mark statt friher flinf
Mark.

Fur diesen Aufschlag um 34 Prozent
{IIntersuchung) und 50 Prozent (Be-
such) hatten die Kassen urspringlich
cntsprechende Abschlige bei techni-
schen Leistungen gefordert, die, wie
etwa  Kurzwellen-Bestrahlung, Jaut
Gebiinrenordnung vormn Arzt selber, in
Wahrheit aber von seinen medizini-
schen Hilfgkriften verrichtet werden:
mit erheblichem Gewinn [fir den
Heilkundigen. Uber Honorarkilrzun-
gen bei technischen Leistungen wollen
die Arzte erst spidter mit sich reden
lasgen.

Nur um den Preis dieser ,erhebli-
chen finanziellen Belastung®, so teil-
ten die aufs neue erleichterten Xassen
ihren zur Zazhlung verpilichtelen Mit-
gliedern mit, sei es moglich gewesen,
Ldle Grundlage fiir eine konstruktive
Weiterentwicklung der Beziehungen
zu den Arzten zu schaifen®.

Die Arzte kdnnen mit der Kon-
struktion zufrieden sein. In keinem
akademischen Beruf verdient der
Durchschnitt der Absolventen auch
nur annidhernd so viel Geld wie bei
den siets klagenden niedergelassenen
Arzten. Den rasch steigenden Ausga-
ben filr modernes medizinisches Gerit
und gut ausgebildetes Personal eilen
die Honorare voran. Von je 100000
Mark Umsatz sind 35 000 Mark Kosten,
aber 65 000 Mark Einkommen.

Diese Rezeptur ist freilich nur fir
die Mediziner bekdmmlich. thr zusétz-
liches Honorar des Jahres 1971 betragt
rund 800 Millionen Mark und ist eben-
s0 hoch wie ihr Gesamthonorar im
Jahre 1954,
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