Standespolitik

$SO macht mobil

Integrierte Versorgungsnetze bald auch in der Schweiz?

Das Schweizer Gesundheitssystem
geniel3t Vorbildfunktion. Kostenerstat-
tung, freie Arztwahl, die obligatorische
Krankenversicherung ftihren zu einer
hohen Versorgungsqualitdt. Seit wenigen
Jahren hort man allerdings auch Klagen
liber steigende Gesundheitsausgaben.
Von bis zu sechs Prozent jdhrlich ist die
Rede. Um die Kosten einzuddmmen, will
das Schweizer Parlament mittels Teilrevi-
sion des Krankenversicherungsgesetzes
Abhilfe schaffen. Das Vorhaben ruft die
Schweizerische Zahndrzte-Gesellschaft
($SO = Société Suisse d'Odonto-stoma-
tologie) auf den Plan. SSO-Président
Antoine Zimmer kiindigte im Dezember-
Editorial der Schweizer Monatsschrift
Zahnmedizin an, gegen dieses , Betrugs-
geschdft” vorzugehen.
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Anbeane Zimener
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er Zorn des SSO-Prasidenten ent-
ziindet sich an hierzulande nur
allzu bekannten Inhalten. Die 2.
Revision des KVG will die Verpflichtung der

Fotomontage: Jager

Krankenkassen aufheben, ,Aufwdnde aller  Im Dezember-Editorial der Schweizer Monatsschrift Zahnmedizin
Leistungserbringer” zu vergiiten. Unter dem
Strich soll die freie (Zahn-)Arztwahl in der

stellt SSO-Prasident Antoine Zimmer die Auswirkungen einer KVG-
Teilrevision sehr plastisch dar.

Schweiz in Frage gestellt werden. Demzufolge
wiirden die Krankenkassen entscheiden, mit
wem sie zusammenarbeiten wollen.

Angst vor dem Diktat der Krankenkassen
,Werden die Arzte und Zahndrzte, um dem
Grundsatz der Arzte und Zahndrzte Geniige
zu tun, in Kirze also eine Liste der Kranken-
kassen aushdngen miissen, mit denen sie zu-
sammenarbeiten oder nicht zusammenar-
beiten kdnnen?“, fragt Antoine Zimmer. Noch
bekannter erscheint das Vorhaben, ,von
Krankenkassen betriebene integrierte Versor-
gungsnetze” einzurichten. Zimmer fiirchtet
zu Recht, daf$ diese Netze nach dem , Diktat
der Krankenkassen“, nur ,angehérigen
Patienten die gesamte Leistungspalette an-
Schone, heile Welt in der Schweiz? bieten”.
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Revision nur vorldufig gestoppt

Gemeinsam mit der Schweizer Arztekammer,
der FMH (Federatio Medicorum Helvetico-
rum), so kiindigte SSO-Prdsident Zimmer im
Dezember an, wolle die SSO ein Referendum
gegen diese Teilrevision auf den Weg brin-
gen. Inzwischen ist der Reformprozef} im
Schweizer Nationalrat mit Enthaltung der
CVP (Christlichdemokratische Volkspartei

Eroberung des Paradieses?

Die Schweiz wird gerne als Wunderland einer
freien Zahnarzt-Patienten-Beziehung ge-
feiert. Dort finden wir das, was wir uns fiir
den Berufsstand wiinschen: Kostenerstat-
tung, Versicherungspflicht fiir den Biirger,
freie Zahnarztwahl. Die Patienten diirfen
sich aus dem gesamten Spektrum der Zahn-
heilkunde ihre Behandlung selbst aussuchen,
und nicht umsonst ist die Schweiz stolz auf
ihre hohe Versorgungsqualitdt im medizini-
schen und zahnmedizinischen Bereich. Diesen
Versorgungsgrad zu erreichen, ist unser Ziel.

Leider sind die Rahmenbedingungen in
Deutschland noch lange nicht gesteckt. Die
Politik halt aus Angst vor dem Verlust von
Wahlerstimmen am antiquierten Sachlei-
stungssystem fest. Dabei reicht es eigentlich
allen: Leistungsempfdnger sind unzufrieden
mit den Leistungen, die sie fiir ihre Pflicht-
beitrdge erhalten, wir Leistungserbringer
diirfen nicht alles anbieten, weil innovative
Zahnheilkunde mehr und mehr aus dem Lei-
stungskatalog herausgestrichen wird. Aber
nehmen wir einfach einmal an, wir hatten
den Status der Schweiz erreicht. Waren wir
dann bar aller Probleme? Die Wirklichkeit
sieht angesichts der eidgendssischen Bestre-
bungen, mit aller Macht die Gesundheitsko-
sten einzuddmmen, anders aus. Auch die
Schweizer Kollegen sehen sich plétzlich der
Situation ausgesetzt, kaimpfen zu miissen —
gegen integrierte Versorgung, gegen die Be-
schneidung der freien Zahnarztwahl. Wie grof3
mufd der politische Druck sein, wenn die als
sehr gelassen geltenden Schweizer auf die
Barrikaden gehen? SSO-Prasident Antoine
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der Schweiz) und Ablehnung der SP (Sozial-
demokratische Partei) gestoppt worden. Vom
Tisch ist die Revision indes nicht. Die Par-
teien basteln derzeit emsig an einer Neuauf-
lage. Die Sozialdemokraten plddieren jetzt
fiir eine Einheitskrankenkasse und rufen die
Bevolkerung auf, diese Volksinitiative per
Unterschrift zu unterstiitzen.

Anita Wuttke

Zimmer rief in seinem Dezember-Editorial
dazu auf, Unterschriften fiir das Referendum
gegen die Teilrevision des KVG zu sammeln.
Sieht so auch unsere verheifdungsvoll erschei-
nende Zukunft jenseits des Sachleistungs-
systems aus?

Uber eines miissen wir uns im klaren sein:
Auch ohne Sachleistung werden wir uns nicht
im Paradies befinden. In Zeiten des Share-
holder-Value-Gedankens sind die privaten
Versicherer, allesamt Aktiengesellschaften,
natirlich ihren Aktiondren verpflichtet, um
Nettorendite und die Riickstellungen zu ver-
bessern, die Schadensquote zu senken und
den Eigenkapitalanteil zu erh6hen. Die Aus-
wirkungen erfahren die Kollegen schon heute
taglich in ihren Praxen. Erstattungen an die
Versicherten/Patienten, sprich die Aufwen-
dungen fiir Honorar, Praxis- und Material-
kosten, werden immer mehr zusammenge-
strichen, oder gleich in Frage gestellt. Die
PKVen bauen Versorgungsnetze auf, versu-
chen uns ,einzukaufen”. Jiingstes Beispiel:
das DKV-eigene Zahnprophylaxezentrum
»goDentis” in Stuttgart. Der grofite deutsche
private Krankenversicherer warb im Friih-
jahr vergangenen Jahres mit dem ersten , Fit-
nefdstudio fiir Zdhne”. Ein weiteres in Ham-
burg sollte folgen, und als grofies Ziel war avi-
siert, mit dem Klinikkonzept ganz Deutsch-
land zu tberziehen. Das Projekt in seiner
urspriinglich geplanten Form ist Pressever-
lautbarungen zufolge zundchst gescheitert.
Andere werden mit Sicherheit folgen.

Dr. Riidiger Schott,
stv. FVDZ-Landesvorsitzender






