Katheter im
Sterilisations-
schrank
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JKriminelles Geflecht™

Erstmals lassen die Krankenkassen systematisch einen ganzen Berufszweig der Mediziner
durchleuchten. Schockierendes Ergebnis: In der millionenschweren Kardiologenbranche soll der
Betrug grassieren. Den Arzten drohen kiinftig scharfe Kontrollen und Strafanzeigen.

as Team tragt einen harmlosen Na-
D men: ,,ad hoc-Arbeitsgruppe Kar-

diologie“. Die Adresse ,,Friedrich-
Ebert-StraBe (Technologiepark)“ in Ber-
gisch Gladbach deutet auf ein wissen-
schaftliches Forschungsprojekt.

Hinter dem unscheinbaren Etikett ver-
birgt sich eines der brisantesten Fahn-
dungsunternehmen der deutschen Medi-
zingeschichte: In der Abgeschiedenheit des
Bergischen Landes miihen sich Dutzende
Juristen, Mediziner, Betriebswirte und Ver-
waltungsexperten seit einem halben Jahr,
ein hochkomplexes Puzzle zusammenzu-
setzen. Sie sichten Zehntausende Medizi-
nerrechnungen, studieren Operationspla-
ne, priifen Kontobewegungen.

Zweck der strenggeheimen Operation:
Zum erstenmal lassen die Kassen eine
ganze Medizinerbranche durchleuchten.
Nahezu alle 100 Praxen der niedergelas-
senen Kardiologen in ganz Deutschland
werden systematisch tiberpriift. Bundes-
gesundheitsminister Horst Seehofer wur-
de vorsorglich schon einmal diskret in-
formiert. Seine Parole: ,,Keine Nachsicht
fur diejenigen, die das System aus-
nutzen.“

Vorige Woche schlugen die Revisoren
zu. Vertraulich gingen 10 Strafanzeigen ge-
gen insgesamt 30 renommierte Herzspe-
zialisten an Staatsanwaltschaften in der
ganzen Republik. Vorwurf der Kassen: Die
Mediziner sollen Akteure in einem krimi-
nellen ,Millionengeschaft“ sein. Ihren
Verdacht untermauern die
Juristen in umfangreichen
Schriftsidtzen nebst Tabellen,
Gutachten und Rechnungs-
unterlagen: Sie beschuldigen
die Arzte des gezielten Be-
trugs und fragwiirdiger me-
dizinischer Praktiken zwecks
personlicher Bereicherung.

Von systematisch gefélsch-
ten Abrechnungen, Stroh-
méinnern, Briefkastenfirmen,
frisierten Patientendaten und
Steuerbetrug sprechen die
Gesundheitsermittler. ,,Ein
Sumpf ist trockenzulegen®,

sagt ein Kassenmanager.
,,Ziige von Organisierter Kri-
minalitat* vermutet der

SPD-Sozialexperte Rudolf
Dressler.

Verdachtiger Fischer

Die Zunft der niedergelassenen Kardio-
logen, insgesamt etwa 300, betreibt einen
der blithendsten Zweige des deutschen Me-
dizingewerbes. Ausgeriistet mit Diagnose-
und Heilapparaten im Liliputformat er-
obern sie jene lukrative Sparte, in der
frither die Herzchirurgen allein herrsch-

ten: die Behandlung infarkt-
W bedrohter Patienten.

Noch Ende der siebziger
Jahre kamen Kranke mit ver-
engten Herzkranzgefdlen
unters Messer. In blutigen
Operationen offneten die
Chirurgen mit der elektri-
schen Sage den Thorax, um
mit Nadel und Faden ihre
Bypisse zu legen.

Jetzt haben die Skalpell-
kiinstler méchtige Konkur-
renten, die sanfter arbeiten.
Elegant schieben die Kardio-
logen Katheter durch die
Adern ihrer Patienten, mit
Diagnosegeriten dringen sie
bis zu den Herzhohlen vor.
Winzige Laserkatheter glei-
ten durch die Gefde. Hoch-
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frequenzfrasen mit mikroskopisch kleinen
Diamantkopfen werden ferngelenkt an die
Gefahrenherde herangefiihrt.

Wichtigste Behandlungstechnik der
Zunft ist die sogenannte Ballondilatation.
An der Spitze eines Spezialkatheters be-
findet sich ein aufblasbarer Ballon, der ver-
engte Adern mechanisch
weitet. Da jedoch mehr als
ein Drittel der Patienten
rickfillig wird — die Arterie
verengt sich erneut —, bauen
die Arzte nun gern Gefil3-
stiitzen ein. Die gitterartigen
Hiilsen aus Edelstahl oder
Spezialkunststoff, Stents ge-
nannt, sollen einen Ge-
faBeinbruch  verhindern.
Doch auch beim Einsatz von
Stents liegt die Verschluf3ra-
te bei rund 25 Prozent.

Die schlechte Heilquote
bei Ballondilatationen hat
unter Arzten zu einer Dau-
erdebatte iiber die Kiinste
der Kardiologen gefiihrt:
Wie sinnvoll sind die Ein-
griffe? Jetzt stehen die Kar-
diologen auch juristisch im

wollen durchgreifen. Radiologen und Au-
genirzte sollen die nichsten sein.
Betroffen von den blauen Briefen der
vergangenen Woche sind Herzspezialisten
in Norddeutschland, Sachsen, Sachsen-An-
halt, Nordrhein-Westfalen und Baden-

Pressekonferenz der Kassenfahnder*: ,Ein Sumpf ist trockenzulegen*

plizierten Eingriffe am Herzen notig ist.
Die Auslagen fiir diese Utensilien miissen
die Krankenkassen den Arzten als soge-
nannte Sachkosten gegen Vorlage der
Rechnung in voller Hohe erstatten.

Die aufmerksame Kassenfrau reichte ein
Abrechnungskonvolut der Katheterpraxis
an den Medizinischen Dienst
der Krankenversicherung
Niedersachsen (MDK) wei-
ter. Die MDK-Experten, un-
ter ihnen ein langgedienter
Kardiologe, stellten fest, dal
die Doktoren aus Hannover
ihr Arsenal aus Ballonkathe-
tern, Dilatationsdrahten und
Stents hédufig zum soge-
nannten Listenpreis abge-
rechnet hatten.

Doch die meisten Herstel-
ler, recherchierten die MDK-
Leute, verkaufen ihre Gera-
te weit billiger an die Arzte-
Kundschaft, Rabatte von 50
Prozent und mehr sind nicht
uniiblich. Die gewaltigen
Spannen, fiir den Laien be-
fremdlich, gehoren fiir Insi-
der des Gesundheitssystems

F. DARCHINGER

Kreuzfeuer.

Daf die Vorwiirfe von den
Spitzenverbianden der ge-
setzlichen Krankenversiche-

Kassieren in der Praxis

Beispiel der Material- Materialabrechnungen einer norddeut-
abrechnung fiir eine schen Kardiologenpraxis nach Angaben
Ballondilatation in einer der Krankenkassen

zum Alltag. Arzte und Lie-
feranten feilschen hart-
nédckig, verbindlich festge-
legte Preise gibt es kaum.
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erhohungen sind politisch
kaum durchzusetzen. ,,Wir
stehen zu Recht unter dem massiven
Druck, alle Wirtschaftlichkeitsreserven aus-
zunutzen“, sagt Gernot Kiefer, Vorstands-
mitglied des Bundesverbandes der In-
nungskrankenkassen und Chef der Task
Force Kardiologie. Auf ,einige hundert
Millionen Mark* schétzt er den Schaden.

Die Jagd auf die Abzocker im Medizin-
gewerbe ist eroffnet. Einzelne Strafanzei-
gen hat es immer wieder gegeben, syste-
matische Uberpriifungen aber blieben aus.
Jetzt erreichen die Task Force immer neue
Hinweise auf dubiose Praktiken in zahl-
reichen weiteren Sparten. Und die Kassen

diologe. Dabei soll es nicht bleiben. Zwei bis
drei Dutzend weiterer Strafanzeigen gegen
Kardiologensozietédten sind in Arbeit.

Der Feldzug der Kassen begann un-
spektakuldr. Im Sommer 1996 stieB eine
Mitarbeiterin einer Krankenkasse bei
ihrem Routinecheck auf die Abrechnung
der hannoverschen Kardiologensozietat
Klaus Fischer, einem millionenschweren
Arzteunternehmen. Der Priiferin fielen
stark variierende Preise fiir allerlei teures
Untersuchungsgerit auf, das fiir die kom-

* Am vergangenen Freitag in Bonn.

schiede zwischen Listen- und
Marktpreisen. So zahle die
Praxis etwa fiir einen Katheter der Marke
Krauth rund 1000 Mark, kassiere aber
1804,85 Mark. Fiir Stents der Firma AVE
stelle sie 3204,65 Mark in Rechnung, ob-
wohl sie selbst nur 1200 Mark gezahlt habe.
Bei den Kassen reichte eine CardioMed
Handelsgesellschaft mit Sitz in der Vah-
renwalder Stralle 269 A in Hannover die
astronomischen Rechnungen ein. Fischer
hatte 1995 mitgeteilt, er werde sich kiinftig
bei diesem Lieferanten eindecken.
Die Priifer argwohnten, Fischer habe
sein Material keineswegs von der Cardio-
Med bezogen, sondern weiterhin direkt
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Schaden im Milliardenbereich

Interview mit Gernot Kiefer, Vorstandsmitglied der Innungskassen,
iiber betriigerische Arzte und die Versdumnisse der Kassen

SPIEGEL: Die Kassen haben jahrelang
eher weggesehen, wenn Arzte dubio-
se Abrechnungen eingereicht haben.
Warum schlagen Sie jetzt zu?

Kiefer: Von Wegsehen kann nicht die
Rede sein. Man braucht Insider-Wissen,
um Licht in das Geflecht zwischen Me-
dizin und Industrie zu bringen. Dazu
kommt: Die Summen, die wir ausgeben
konnen, wachsen nicht mehr so wie in
den siebziger und achtziger Jahren. Fiir
Mediziner ist deshalb offensichtlich die
Versuchung grofer als in der Vergan-
genheit, ihr Einkommen anders zu stei-
gern, als es unsere Vertrdge vorsehen ...
SPIEGEL: ... also zu betriigen.

Kiefer: Weil wir diesen Verdacht leider
immer hdufiger haben, weiten wir un-
sere Kontrollen aus.

SPIEGEL: Sie reagieren reichlich spat.
Kiefer: Ich rdume ein: Die gesetzlichen
Krankenversicherungen wiren mogli-
cherweise schon frither auf erhebliche
MiBsténde gestoRen, wenn sie scharfer
kontrolliert hitten. Die entscheidende
Aufsichtspflicht kommt im
iibrigen den Arzteorgani-
sationen zu. Dennoch den-
ken wir radikal um. Von
der Vorstellung, da3 alle
Arzte sich wie selbstver-
standlich an die Vereinba-
rungen halten, miissen wir
uns verabschieden. Die
Zeit des Vertrauens ist vor-
bei, wir brauchen systema-
tische Kontrollen. Das fiihrt
zu einem Kulturbruch in
den Beziehungen zwischen
Arzten und Kassen.
SPIEGEL: Der Berliner Arztekammer-
prasident, Ellis Huber, behauptet, 20
Prozent seiner Kollegen seien Trickser.
Liegt die Zahl womdglich noch hoher?
Kiefer: Jede solche Zahl ist spekulativ.
Wir gehen davon aus, dal§ nur kleinere
Gruppen planmélig betriigen.
SPIEGEL: BloB ein paar schwarze Schafe?
Kiefer: Nein. Auch wenn wir keinesfalls
einen ganzen Berufsstand beschuldi-
gen wollen, miissen wir doch von Di-
mensionen ausgehen, die erhebliche
Schéden verursachen. Das Ausmal der
kriminellen Energie in einigen medizi-
nischen Sparten hat uns iiberrascht.
SPIEGEL: Wie hoch ist der Schaden?
Kiefer: Eine seriose Schitzung gibt es
nicht. Zur GroBenordnung kann man

Kiefer

nur soviel vermuten: Da wir allein bei
den niedergelassenen Kardiologen
Schidden von einigen hundert Millio-
nen Mark befiirchten, kommt man
bei Nachforschungen quer durch alle
Branchen wohl in den Milliarden-
bereich.

SPIEGEL: Patienten haben mitunter das
Gefiihl, daR Arzte sie mit iiberfliissi-
gen und riskanten Therapien traktie-
ren — Hauptsache, das Konto fiillt sich.
Kiefer: Das ist ein weiteres wichtiges
Motiv, warum wir handeln. In der
Kardiologie etwa sehen wir keine
medizinische Begriindung dafiir, dafl
Ballondilatationen derart en vogue
sind. Aufschlu8reich ist der Vergleich
mit anderen Landern: Dort, wo die Ver-
giitungen relativ hoch sind, steigen die
Zahlen fiir Katheteroperationen steil
an. Offenbar bewirkt der 6konomische
Anreiz eine Fehlentwicklung in der
medizinischen Versorgung.

SPIEGEL: Wie viele Patienten werden
falsch behandelt?

Kiefer: Der Prozentsatz der
medizinisch fragwiirdigen
Kathetereingriffe liegt laut
einer aktuellen Untersu-
chung bei 20 Prozent.
SPIEGEL: Und die Konse-
quenzen?

Kiefer: Wir sind dabei, die
Vertrige mit den praktizie-
renden Kardiologen zu 4n-
dern. Die Mengen und die
Preise fiir Katheter, Stents
und andere Utensilien wer-
den wir standardisieren, so
daR die Arzte dafiir einen
Festbetrag erhalten. Diese Pauschale
miissen wir ziigig an die Preisentwick-
lung auf dem Markt anpassen.
SPIEGEL: Miissen die Kardio-Praktiker
um ihre Existenz fiirchten?

Kiefer: Das mag im Einzelfall sein, aber
wir vertreten nicht die Interessen der
Arzte, sondern die der Patienten.
SPIEGEL: Welche medizinischen Spar-
ten wollen Sie noch umkrempeln?
Kiefer: Wir sind dabei, den Markt
systematisch zu durchleuchten. Pro-
bleme sehen wir iiberall, wo teure
Medizinprodukte eine Rolle spielen,
beispielsweise Rontgenfilme oder so-
genannte Intraokularlinsen. Als nichste
wollen wir deshalb Radiologen und
Augenirzte unter die Lupe nehmen.
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von den {iiblichen Medizingerateherstel-
lern. Bei der CardioMed, schrieben sie in
ihre Strafanzeige, handle es sich um eine
,,Briefkastenfirma“. Ein sogenanntes Biiro-
serviceunternehmen diene ,,als Anlauf-
und Vermittlungsstelle fiir 33 dort am Tiir-
schild aufgefiihrte Firmen“. Die Cardio-
Med werde ,,nur eingeschaltet, um einen
deutlich iiber den tatsdchlichen Sachko-
sten liegenden Preis zu realisieren®.

Die Staatsanwaltschaft Hannover regi-
strierte die Anzeige unter dem Aktenzei-
chen 224 Js 11299/97. Zur Bearbeitung wur-
de sie der Abteilung II A, zustdndig fiir
organisierte Wirtschaftskriminalitat, zuge-
wiesen. Die Ermittler durchsuchten Pra-
xis- und Biirordume der Herzmonteure
und der CardioMed. Bei 21 Lieferfirmen
riickten Fahnder an und beschlagnahmten
Preislisten und interne Korrespondenz.

Aus den Unterlagen ergab sich nach
Uberzeugung der Ermittler ein klares Bild:
Fischer habe die CardioMed durch seinen
Steuerberater griinden lassen, der nur als
.Strohmann‘ die Geschaftsanteile fiir den
Kardiologen halte. Bei den Lieferanten sei
der Arzt personlich erschienen, um or-
dentliche Rabatte auszuhandeln.

Insgesamt 10329 756,74 Mark Sachko-
sten stellte die CardioMed den Kassen al-
lein 1996 in Rechnung. Der Betrag wurde
anstandslos beglichen. Nach den Ermitt-
lungen der Staatsanwaltschaft zahlte Fi-
schers Firma den Herstellern tatsdchlich
rund 4,5 Millionen Mark weniger — Geld,
das den Kassen zustehe.

Fischers Rechtsanwalt Wolfgang Kraf-
czyk hilt die Vorwiirfe fiir konstruiert. Die
Frage nach eventuellem Rabattbetrug stel-
le sich bei CardioMed-Abrechnungen
nicht, vielmehr beruhten die Preisunter-
schiede auf einer rechtméfigen ,,Spanne
zwischen Einkaufs- und Verkaufspreis.

Krafczyk wirft den Kassen vor, sie woll-
ten ,,von eigenen Versdumnissen ablen-
ken“. Im sogenannten Sachkostenrecht

Katheteroperation: ,Das AusmafS der kriminellen Energie hat uns iiberrascht*

Kosten, die den Kardiologen durch die not-
wendige Lagerhaltung von Kathetern und
Stents entstehen, in den kassenérztlichen
Vertragen nicht berticksichtigt.

Derzeit kdmpfen die Kassen vor Gericht
um rund drei Millionen Mark aus dem Fi-
scher-Vermogen. Das Geld soll bei den
Banken eingefroren werden, um fiir einen
eventuellen spiteren Schadenersatz ver-
fiigbar zu sein.

Hinter dem Fall Fischer witterten die
niedersichsischen Ermittler rasch eine bun-
desweite Betrugsaffire, zumal in Gottingen
schnell ein dhnlicher Fall
auftauchte. Freimiitig er-
klarten Medizinzulieferer,
kaum ein Kardiologe zah-
le den in den Prospekten

R. F‘;ZOMMANN / LAIF

schéftsstellen in ganz Deutschland zur Mit-
arbeit verpflichtet, ausgewahlte Mitarbeiter
vergattert: ,,Alle Recherchen mit duler-
ster Diskretion.*

Kiefers Gruppe orderte Zehntausende
Abrechnungen aus den Jahren 1995 bis
1997 iiber hochpreisige Arzt-Utensilien wie
sogenannte Fithrungskatheter, Angiomat-
spritzen oder Stents. Die Namen der Pa-
tienten wurden geschwirzt.

Der beispiellose Kraftakt, so die Task
Force in einem internen Ukas, sei notig,
,»um das Ansehen der gesetzlichen Kran-
kenversicherung nicht zu schiadigen“. Den
,,Offentlich vielfach geduBerten Vorwiirfen,
Abrechnungsmanipulationen wiirden mit
Wissen und unter den Augen der Kran-
kenkassen geschehen“, miisse ,,mit Nach-
druck® begegnet werden.

DaBl der sumpfige Untergrund des Me-
dizinergewerbes den Geldgebern iiber Jah-
re hinweg verborgen geblieben sein konn-
te, ist kaum glaubhaft. Task-Force-Chef Kie-
fer rechtfertigt die mangelnden Kontrollen
resigniert: ,,Das Ausmall der kriminellen
Energie hat uns tiberrascht.“ Dabei ist sy-
stematischer Rabattbetrug spitestens seit
dem 1994 bekanntgewordenen Herzklap-
penskandal in der Branche justiznotorisch.

Gegen mehr als 1600 Krankenhaus-
chirurgen, Angestellte von Medizinbe-
trieben und Kardio-Techniker ermitteln
die Staatsanwaltschaften im ganzen Land.
Der Vorwurf: Betrug, Untreue, Bestech-

Durch den Bauch zum Herz
Gefakerweiterung durch Ballondilatation

ausgedruckten  Betrag.
,,Alles Mondpreise*, spot-
tete ein Manager.

Das schreckte die Spit-
zenverbiande der Kranken-
versicherer auf. Am 23.
Mai trafen Kassenfunk-
tiondre in Koln den han-
noverschen Chefermittler
Hans-Jirgen Mahnkopf.
Der Oberstaatsanwalt
machte klar, der Fall kon-
ne keine Ausnahme sein.
Er appellierte an seine Ge-
sprachspartner, die ,,kri-
minellen Geflechte“ von
Arzten seien nur durch ein
,konzentriertes Vorge-
hen“ aufzudecken. Jedes
weitere Zogern sei unver-
antwortlich — und riskant:
,Denken Sie an Ihre Vor-
standshaftung.“

Das wirkte. Drei Tage
nach dem Kassengipfel be-
riefen die Gesundheitsma-
nager die ,,ad hoc-Arbeits-
gruppe Kardiologie“. Per

Der Katheter wird Uber die
Leistenarterie bis in die Herz-
region an die verengte Stelle
geschoben. Ein aufgeblase-

|

Herz mit
verengter
Arterie

Katheter

Kaniile

U
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Ballonkatheter

ner Ballon erweitert die Arterie
und driickt die Ablagerungen
an die GefaBwand. Anschlie-
Bend kann der ,Stent”, ein
sich entfaltendes Drahtge-
flecht, eingesetzt werden. Die-
se Methode zur Behand-
lung von Herzpatienten
ist schonender und un-
gefahrlicher als eine
Bypassoperation. Aller-
dings besteht die Ge-
fahr, da die Wirkung
nicht von Dauer ist und
die GefaRe in kurzer Zeit
wieder verengen.

Ablagerung

gebe es ,,gravierende Liicken, die nun kri- | Rundschreiben wurden
minalisiert werden“. So wiirden etwa die | Hunderte Kassenge-
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lichkeit. Doch die Strafverfolger haben
Miihe, ihre Anschuldigungen gerichtsfest
nachzuweisen — und stellen die Verfahren
reihenweise ein. Kaum einer der Arzte
oder Firmenmitarbeiter, die das anriichige
Geschift betrieben haben, plaudert. Ohne
Insiderwissen fehlt oft der letzte Schuld-
beweis. Eine Verteidigerin des beschuldig-
ten Herzklappenherstellers Medtronic be-
richtete kiirzlich stolz im Kreise von Kol-
legen: ,,Die Staatsanwaltschaft sto3t auf
eine Wand des Schweigens.

Mit den Kardiologen konnten es die Er-
mittler etwas leichter haben. Der ent-
scheidende Unterschied: Bei den Herz-
klappen wirtschafteten die beschuldigten
Arzte meist nicht direkt in die eigene Ta-
sche, sondern verwendeten die den Kran-
kenkassen vorenthaltenen Rabatte fiir ihre
Forschungsausriistung oder fiir die medi-
zinische Fortbildung.

Die vergangene Woche angezeigten Kar-
diologen stehen dagegen im Verdacht, sich
systematisch personlich bereichert zu ha-
ben. Die Liste der Vorwiirfe ist lang: Sie
sollen bis zu 280 Prozent iiber den Markt-
preisen abgerechnet und das Geld einkas-
siert haben. Auflerdem sollen sie etliche
medizinische Kleinteile, die ihnen die

»Wir brauchen eine
grundlegende Neuordnung der
Abrechnungspraxis*

Firmen kostenlos tiberliefen, in Rechnung
gestellt und die Kassen auch noch bei der
Mehrwertsteuer betuppt haben. Mancher
Doktor rechnete 15 Prozent ab, zahlte aber
den Herstellern nur die fiir Medizinim-
plantate tiblichen sieben Prozent.

Hinter den Betriigereien vermuten die
Kassen-Ermittler ein ,,planméfiges* Sy-
stem. Die exklusive Gilde der Herzspezia-
listen pflegt ein reges Verbandswesen. So-
gar online am Bildschirm tauschen sich die
Kardiologen tiber die letzten Kniffe aus,
ein Darmstddter Kollege bietet sich via In-
ternet als ,,Beauftragter fiir den Sammel-
einkauf* an. Noch ist unklar, wie viele Arz-
te tiberhaupt ehrlich abrechneten. Nur bei
20 Prozent ist Kiefer derzeit sicher.

Pure Geldschneiderei betrieben etliche
der beschuldigten Mediziner nach Fest-
stellungen der Kassen auch mit den Ge-
biihren fiir die eigene Arbeit. Hundertfach
fand die Task Force auf den Abrechnungen
die EBM-Ziffer 98. Der Gebiihrenschliissel
steht dem Arzt fiir Operationen von mehr
als dreieinhalb Stunden Dauer, bei ,,Assi-
stenz von mehr als einem Arzt“, zu. Doch
bei Lektiire der OP-Protokolle stellten die
Kassenpriifer fest, dall die Gefalerweite-
rungen mittels Ballondilatation ,,allenfalls
48 bis 56 Minuten“ gedauert hatten.

Etliche der Kardiologen rechneten nach
den Erkenntnissen der , Arbeitsgruppe
Kardiologie“ die Eingriffe zudem zwar als
ambulante Leistung ab, behandelten ihre
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Patienten aber regelméfig im Krankenhaus
— vor allem in den eigenen Belegbetten.
Preisunterschied zu Lasten der Kassen: oft
100 Prozent und mehr.

Daf} die gleiche Behandlung dem Ope-
rateur mal mehr, mal weniger einbringt, je
nachdem, ob er seine Patienten in der Pra-
xis oder in der Klinik verarztet, ist eine der
zahlreichen Grotesken des deutschen Ge-
sundheitssystems. Der niedersichsische
Sozialminister Wolf Weber (SPD) fordert:
,Wir brauchen eine grundlegende Uber-
prifung und Neuordnung der Abrech-
nungspraxis. Fiir den Eingriff im Kran-
kenhaus stehen Arzt und Klinik soge-
nannte pauschalierte Sonderentgelte zu.

Mit denen werden die medizinischen
Dienstleistungen ebenso wie die Sachko-
sten komplett vergiitet. Eine Ballonerwei-
terung bringt beispielsweise nach diesem
Modus 6738 Mark ein, Material inbegrif-
fen. Schmu mit iiberhohten Rechnungen
ist da nicht drin. In der Praxis rechnen
clevere Kardiologen fiir die gleiche Pro-
zedur schon mal bis zu 35560,78 Mark
Sachkosten ab, das édrztliche Honorar
kommt noch hinzu.

Die niedergelassenen Kardiologen ge-
ben den Kassen Kontra. So verdachtigt der
Bremer Herzspezialist Klaus Kallmayer die
Revisoren, sie betrieben den ,,Ruin der in-
vasiven Praxen®.




Der Miinchner Rechtsanwalt und Medi-
ziner Alexander Ehlers, Hauptgeschifts-
fithrer des Bundesverbandes Niedergelas-
sener Kardiologen, hilt es fiir ausge-
schlossen, ,,da} die Kardiologen insgesamt
betriigerisch tdtig sind“. Allerdings konne
es ,,wie unter anderen Berufsgruppen
schwarze Schafe geben“. In einigen Fil-
len, rdumt Ehlers ein, konnten sich die in
den Strafanzeigen erhobenen Vorwiirfe
,spater als gerechtfertigt erweisen®.

Den Krankenkassen geht es freilich um
die Praktiken der ganzen Sparte. Den ra-
piden Anstieg der Herzkatheteruntersu-
chungen und Stent-Implantationen beob-
achten sie seit lingerem mit Mi8trauen.

Deutschland fiihrt die einschlégigen Stati-
stiken in Europa mit weitem Vorsprung an.

Die Kassen argwohnen, dal etliche der
lukrativen Eingriffe am Herzen nur vorge-
nommen werden, um Geld zu schneiden —
obwohl der Eingriff fiir den Patienten ris-
kant sein kann. Zahlreiche Interventionen
konnten ambulant gar nicht vorgenommen
werden, ohne das Leben der Patienten
iberméalig zu gefdhrden.

Der schwere Vorwurf stiitzt sich auf pro-
minente Gutachter. So wirft der ehemali-
ge Vorsitzende der Deutschen Gesellschaft
fir Kardiologie, Jirgen Meyer, Professor
an der Mainzer Uni-Klinik, den niederge-
lassenen Kollegen teilweise unverantwort-

liche Praktiken vor. Bei Dilatationen und
dem Implantieren von Stents kénne es
»auch bei sachgerechter Durchfithrung*
zu schwersten ,,Komplikationen* kom-
men: ,,akuter Infarkt, todliche Herzrhyth-
musstorungen und Herzbeuteltamponade
mit kardiogenem Schock“. Ohne ein ,,chir-
urgisches Stand-by“, urteilt Meyer unter
Berufung auf die Standards der Kardiolo-
gen-Gesellschaft, konnten ,,vermeidbare
Todesfille* auftreten.

Der Medizinische Dienst der Kranken-
versicherung Niedersachsen vertritt in ei-
ner Expertise die Ansicht, dal§ es bei im-
merhin ,,drei bis acht Prozent aller
zunichst erfolgreich ballonerweiterten Pa-
tienten zum Akutverschlul mit einem dro-
henden Herzinfarkt* komme. Eine schnel-
le, lebensrettende Operation sei wohl kaum
moglich, ,,wenn der Versicherte nach dem
Eingriff nach Hause geht*.

Nach Meinung der niedergelassenen
Kardiologen ist das pure Polemik. In ihren
Praxen, heif3t es in einer Stellungnahme
des Berufsverbandes, wiirden die Patienten
nach dem FEingriff in einer ,,ambulanten
Nachsorgeeinrichtung® fiir ,,12 bis 24 Stun-
den“ tiberwacht. Die Mediziner verwei-
sen auf erfolgreiche Eingriffe an vielen

Die laxen Uberpriifungen der
Kassen haben Schmu
nicht allzuschwer gemacht

tausend Patienten. Als Sicherheitsmal3-
nahme sei eine ,,20 Autominuten‘ ent-
fernte Herzchirurgie ausreichend.

Die niedersdchsischen Krankenkassen
haben sich in dem Streit bereits entschie-
den: Seit Juni erstatten sie die Kosten fiir
ambulante Implantationen von Stents nicht
mehr. Nur in Krankenhdusern, so die Be-
griindung, konnten die ,,Versicherten ge-
fahrlos behandelt werden*.

In einem Musterproze miihen sich drei
Kardiologen aus Rotenburg an der Wiim-
me, den Kassenentscheid juristisch zu kip-
pen. Die Implantationen von Stents, argu-
mentiert Ehlers, habe sich ,,im Verlauf der
letzten zwei Jahre als revolutionére Ver-
besserung® der herzmedizinischen Praxis
erwiesen. Deshalb sei die Stent-Technik in
der ambulanten Arbeit unentbehrlich.

Das Sozialgericht Hannover indes lehn-
te den Antrag ab, die Kassen durch Eilent-
scheid zum Weiterzahlen zu verpflichten.
Das Hauptsacheverfahren steht noch aus.

Der Kardio-Komplex wird die Justiz
wohl bis ins nédchste Jahrtausend beschéf-
tigen. Noch in diesem Jahr will die Staats-
anwaltschaft Anklage wegen Betruges in
Hunderten von Fillen gegen Fischer aus
Hannover erheben.

Eine Trumpfkarte diirfte Fischer wie
seine beschuldigten Kollegen auch aller-
dings haben: Die laxen Uberpriifungen der
Kassen haben Schmu nicht allzuschwer ge-
macht — das gilt als strafmildernd. *
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