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Das hat zwei Griinde: Die zugrundeliegenden Hebe-
satze sind auf dem Land meist niedriger, und die
Gewerbesteuer wird in Grof3staddten nur teilweise
auf die Einkommensteuer angerechnet.

Doch auch die Zahnarzte in landlichen Gebieten
waren von der Gewerbesteuer betroffen. ,,Auch
wenn Zahnarzte auf dem Land keinen steuer-
lichen Nachteil hatten - sie hatten einen viel ho-
heren Verwaltungsaufwand®, erklart Steuerberater
Bjorn Ziegler von der Kanzlei Fuchs und Partner
in Volkach. Diese zusatzliche Burokratiebelastung
wirde zu Mehrkosten fuhren. AulB3erdem ist es
nach Auffassung von Ziegler nur eine Frage der
Zeit, bis auch die Gewerbesteueranrechnung einem
Sparpaket unterworfen und gekurzt wirde. ,,Dann
zahlt auch der Landzahnarzt.*

Verschiebebahnhof Gewerbesteuer

Der Steuerexperte stellt die Gewerbesteuer grund-
satzlich infrage: ,,Es wird mit viel Burokratieauf-
wand Geld zwischen Bund, Landern und Gemein-
den verschoben.” Dieser Verschiebebahnhof sei
nicht mehr zeitgemaR. Aber aufgrund klammer
kommunaler Kassen steht die Abschaffung der
Gewerbesteuer nicht auf der politischen Agenda.
Deshalb rat Ziegler Zahnarzten, sehr genau darauf
zu achten, ob sie schon jetzt gewerbesteuerpflich-
tig sind, ,,denn durch die Anstellung von Kollegen
oder durch einen Prophylaxeshop in der Berufs-
ausibungsgemeinschaft kann das schnell passie-
ren“. Nahere AuskiUnfte dazu erteilt Thnen Ihr
Steuerberater.

Tobias Horner

Knappe Mittel gerecht verteilen

»Priorisierung statt Rationierung” — Rezension

Priorisierung hat sich in der jiingsten Zeit zu einem
der wohl umstrittensten Begriffe in der Diskussion
um die zukiinftige Gestaltung des deutschen Ge-
sundheitssystems entwickelt. Fir manche stellt
Priorisierung eine unausweichliche Notwendigkeit
dar, andere lehnen sie strikt ab. Das Buch ,,Priori-
sierung statt Rationierung — Zukunftssicherung fir
das Gesundheitssystem* spiegelt die aktuelle Band-
breite 6ffentlicher Positionen wider.

Dieses aktuelle Thema hatte die KZVB bereits beim
diesjahrigen Vertragszahnérztetag Bayern disku-
tiert. Bei der Auftaktveranstaltung im April disku-
tierten vier hochrangige Experten aus den Berei-
chen Ethik, Justiz, Politik und Zahnmedizin Uber
die ethische Verpflichtung des Arztes oder Zahnarz-
tes in einem Gesundheitssystem, das seine Leistun-
gen nicht mehr ausreichend honorieren kann oder
will (das BZB berichtete in seiner Mai-Ausgabe).

Experten kommen auch in ,,Priorisierung statt
Rationierung — Zukunftssicherung fur das Gesund-
heitssystem* zu Wort. Das Buch ist Teil der von
Professor Heinz Lohmann und Dr. Uwe K. Preusker
herausgegebenen Reihe Zukunft Gesundheitswirt-
schaft. Lohmann, Gesundheitsunternehmer und
Vorsitzender der INITIATIVE GESUNDHEITSWIRT-
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SCHAFT e.V., und Preusker, Berater und Publizist,
lassen in insgesamt sieben Aufsatzen sowohl Be-
furworter als auch Gegner der Priorisierung ihre
Positionen darstellen.

So bewertet beispielsweise der Hauptgeschaftsfuh-
rer der Bundesarztekammer, Professor Dr. Chris-
toph Fuchs, die Debatte aus arztlicher Sicht. Spa-
testens seit den Deutschen Arztetagen 2008 und
2009 ist bekannt, dass die Arzteschaft die Priorisie-
rung von Gesundheitsleistungen begruf3t. Fuchs
erklart in seinem Beitrag, Priorisierung kbnne da-
zu beitragen, die knappen Mittel nach gesellschaft-
lich konsentierten Kriterien moglichst gerecht zu ver-
teilen. Sie sei aber abzugrenzen von Rationierung,



bei der notwendige medizinische MaRnahmen be-
wusst vorenthalten werden. Allerdings schliel3e
Priorisierung Rationierung nicht aus. Fuchs pla-
diert fur eine transparente Priorisierung, weil sie
aus arztlicher Sicht das Arzt-Patienten-Verhaltnis
entlaste, da sich Entscheidungs- und Interessen-
konflikte insbesondere fiir Arztinnen und Arzte re-
duzieren lie3en. Allerdings stellt er zur Disposition,
ob Priorisierung mit Freiberuflichkeit vereinbar sei.
Gerade in Zeiten der Rationierung sei es ein Merk-
mal des Freien Berufs, primar auf das Patienten-
wohl zentriert zu bleiben und verantwortungsvoll
mit den knappen vorhandenen Mitteln umzuge-
hen, meint Fuchs in seinem Beitrag.

Vorbild Nordeuropa?

Einer der Herausgeber, Dr. Uwe K. Preusker, zeigt in
seinem Beitrag auf, wie Finnland, Schweden, Nor-
wegen und Danemark mit dem Thema umgehen.
Priorisierung sei dort ein seit Langem genutzter An-
satz, um knappe Ressourcen moglichst gerecht zu
verteilen. Der Leistungskatalog werde in allen nord-
européaischen Gesundheitssystemen traditionell még-
lichst schlank gehalten, manche Leistungsbereiche
wirden ganz ausgegrenzt. So seien zum Beispiel
Zahnbehandlung und Zahnersatz in Norwegen fir
Erwachsene traditionell nicht Bestandteil des Leis-
tungskataloges. Ein weiterer Grundsatz in Nord-
europa: Neben der allgemeinen Finanzierung tber-
wiegend durch Steuermittel musse der Einzelne bei
der Inanspruchnahme von Gesundheitsleistungen
zuzahlen. Eine Ausnahme bilde hierbei allerdings
das danische Gesundheitssystem.

Der Aachener Medizin-Ethiker Professor Dr. Dr. Dr.
Dominik Grof3 bewertet die Debatte aus ethischer
Sicht. Verborgene Rationierungen, wie beispielsweise
Budgetierungen, seien aus ethischer Sicht grund-
satzlich kritischer zu sehen als 6ffentliche Rationie-
rungen. So wisse der gesetzlich versicherte Patient
in der Regel nicht, dass er eine bestimmte Leistung
aufgrund einer Budgetierung nicht erhalt. Budge-
tierung werde vielfach nicht offen thematisiert. Als
Beispiel fur 6ffentliche Rationierung erwé&hnter die
Zahnsteinentfernung, die einmal im Jahr als Kas-
senleistung abgerechnet werden kann. Aus zahn-
medizinischer Sicht sei die Rationierung womdéglich
unangemessen, aber ethisch unproblematisch, da
die Maf3gabe o6ffentlich und transparent sei. Der
Medizin-Ethiker stellt auch die Einstellung der Soli-
dargemeinschaft gegentiber Rationierung und Prio-
risierung im Gesundheitswesen dar. In einer repra-
sentativen Meinungsumfrage des ,,Gesundheits-
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monitors“ der Bertelsmann Stiftung kommt er zu
bemerkenswerten Ergebnissen.

Als Gegner der Priorisierung kommt unter anderem
der ehemalige Staatssekretar im Bundesgesund-
heitsministerium, Dr. Klaus Theo Schréder, zu Wort.
Priorisierung fiihre seiner Meinung nach zur Aus-
grenzung von medizinisch notwendigen Leistun-
gen. Das sei ethisch nicht vertretbar und auch nicht
erforderlich. Geboten sei vielmehr ein verantwor-
tungsvoller Umgang aller Beteiligten im Gesund-
heitswesen mit den vorhandenen Ressourcen. Eine
vernetzte, effiziente, qualitatsgesicherte Gesund-
heitsversorgung und die konsequente Bewertung
von Nutzen, medizinischer Notwendigkeit und
Wirtschaftlichkeit neuer medizinischer Leistungen
seien die Grundpfeiler fur die langfristige Finanzier-
barkeit der gesetzlichen Krankenversicherung.

Fazit
Wer die aktuelle Priorisierungs-Diskussion verfolgt,
wird in diesem Buch viel Bekanntes lesen, aber
auch neue Ansatze und Gedanken finden, die das
Buch durchaus lesenswert machen. Gerade der
Blick Uiber die deutsche Landesgrenze hinweg nach
Nordeuropa bietet viel Interessantes.

Katja Voigt
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