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Gesundheit ist unsere Sache

Ulrich Weigeldt
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GHA-Symposium, 19. Juni 2010: 
„Verbundweiterbildung Allgemeinmedizin

– der Weg in die Zukunft“
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Aktueller Stand zu den bundesweiten
Verhandlungen und den Schiedsverfahren

Freiwillige Vertragsabschlüsse (Länder):

_ AOK Baden-Württemberg

_ AOK Bayern

_ VAG Baden-Württemberg

_ IKK classic Baden-Württemberg

_ LKKen Bayern

_ AOK Berlin/IKK Berlin und Brandenburg für Berlin

_ VAG NRW vor Abschluss

_ BKK-LV SHS
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Aktueller Stand zu den bundesweiten
Verhandlungen und den Schiedsverfahren

Freiwillige Vertragsabschlüsse (bundesweit):

_ Signal Iduna

_ Techniker Krankenkasse

_ Handelskrankenkasse – Vorvertrag unterzeichnet

_ Krankenkasse für den Gartenbau – Vorvertrag im Unterschriftenverfahren

_ Knappschaft – Vorvertrag in Abstimmung
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Aktueller Stand zu den bundesweiten
Verhandlungen und den Schiedsverfahren

Geschiedste Verträge:

_ AOK Bremen

_ vdek für Bayern und Baden-Württemberg

_ BKKen Bayern

_ AOK Schleswig-Holstein

_ IKK Nord

_ LKK Schleswig-Holstein und Hamburg



- Ulrich Weigeldt -

Aktueller Stand zu den bundesweiten
Verhandlungen und den Schiedsverfahren

_ 3,9 Mio. Versicherte 

_ 20.000 teilnehmende Ärzte
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„Brandbrief“ der Kassen

„Brandbrief“ an den Bundesgesundheitsminister

AOK Rheinland-Hamburg (federführend) 

DAK 

Barmer-GEK

KKH Allianz 

...haben keinen freiwilligen Vertrag mit uns abgeschlossen,

die geschiedsten Verträge bisher nicht finanzwirksam.
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„Brandbrief“ der Kassen

_ Angebliche Honorarsteigerung für die Hausärzte 80%: aus der Luft 
gegriffen. 

_ Behauptete Mehrkosten bei Umsetzung der Verträge nicht belegt

...aber die Zahl 1,5 Mrd. Ist in der Welt!  

_ Hausärztliche Tätigkeit wird auf entwürdigende Weise verunglimpft.

_ Die verantwortungsvolle Arbeit der Schiedspersonen wird diskreditiert:

Der Bundesminister wird darin aufgefordert, auf die unabhängigen, neutralen 
Schiedspersonen Einfluss zu nehmen.

Folge: Einbestellung der Autoren ins BMG

_ Wo ist die Stimme der Kven gegen die Forderung hausärztliches 
Honorar zu kürzen? Interessenvertretung? Von wem? 
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politischer Stand

_ § 295 SGB V wird durch das GKV-ÄndG um ein Jahr 
verlängert. 
Die 2./3. Lesung findet am Freitag, 18.06.2010 statt.

_ halten die Regierungsparteien am Koalitionsvertrag 
fest? Besteht § 73b SGB V weiter fort? 

_fällt die Verpflichtung im § 73b, ist das auch das aus 
der add-on-Verträge, die im Windschatten des 
Hausärzteverbandes geschlossen wurden! 
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politischer Stand

„Die Hausarztverträge stehen 

nicht zur Disposition. Das wäre 

ein Widerspruch zum 

Koalitionsvertrag. Sie sind für 

die Versorgung des ländlichen 

Raums ganz wichtig.“

Interview Münchner Merkur 
15.6.2010
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Rolf 
Hoberg: 

„Hausarzt-
verträge 

sind keine
Kosten-
treiber!“
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Was bietet der Kollektivvertrag?

_ permanente Änderungen der Honorarordnung
Hamsterrad mit hoher Kontaktfrequenz und wenig Zeit für 
die Patienten

_neuer Trennungsfaktor verschiebt erneut Geld in den 
fachärztlichen Versorgungsbereich

_Kodierrichtlinien (Dez 3 KBV)

_letzter Coup: QZV
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„Qualität“szusatzvolumen

Hausarzt erhält für Psychosomatik:
QZV = 771 x 0.66Euro = 508,86 Euro

Augenarzt erhält für Pychosomatik:
QZV = 1385 x 2.09Euro = 2894.65 Euro

MKG-Chirurg für die Erörterung des Zähneknischens:

QZV = 103 x 14.45Euro = 1488.35 Euro

Anästhesist ohne Widerspruch des schlafenden Patienten: 
QZV = 257 x 12.96 Euro = 3330.72 Euro

Das QZV für kleine Chirurgie beträgt 0.14 Euro, wodurch ein durchschnittlicher 
Hausarzt das atemberaubende Zusatzhonorar von 107.94 Euro generieren kann, 
wie viele Wundversorgungen soll er dafür erbringen?

Das QZV LZ-RR generiert 771x0.08Euro=61.68Euro, womit nicht mal die anteiligen 

Gerätanschaffungskosten gedeckt sind.

Beispiel Bremen
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Landmarken

_113. DÄT Dresden: Allgemeinmedizin eigenes Gebiet
Streichung „Innere und“

_Stärke des Verbandes durch die Verträge!

_Tarifautonomie mit klarer Honorarordnung

_ Stiftung zur Förderung der Allgemeinmedizin

_Entwicklung einer suffizienten IT-Struktur

_Stärkung internationaler Beziehungen

_enge Zusammenarbeit Wissenschaft – Berufsverband!


