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kationen in Suchmaschinen wie
Google oder Bing gef unden
werden - denn dort suchen die
Menschen heute nach ihnen."

28,4 Die Vorträge des diesjähri-
gen Deutschen Medizinrechtstages

können heruntergeladen wer-
den unter: http://www.stiftung-
gesu ndheit.de/med izi n recht/
dmrt.htm.

I Stellungnahme der KV

zur Rechtsgrundlage für
Zuweiser-Pauschalen
Viele Verträge zur integrierten

Versorgung sehen verdeckte Prä-

mien an Arzte für die Einwei-
sung von Patienten in bestimm-
te Krankenhäuser vor. ,,Diese

Verträge hat Bundesgesundheits-

ministerin Ulla Schmidt selbst

eingef ührt", kritisiert Burkhard
Bratzke, Vorstandsmitglied der
Kassenärztlichen Vereinigung (KV)

Berlin. Damit habe sie eine
Rechtsgrundlage für solche Zu-

weiser-Pauschalen geschaffen und

sie erst salonfähig gemacht. Dies

sei skandalös. ,,Geld darf nicht
darüber entscheiden, in welcher
Klinik ein Patient behandelt
wird." Diese häufig zwischen

Krankenkassen, Krankenhäusern

und einigen Arzten geschlos-

senen Verträge zur integrierten
Versorgung sehen auch eine zu-
sätzliche Vergütung für nieder-
gelassene Arzte vor. Diese ver-
pflichten sich im Gegenzug dazu,

die vor- und nachstationäre Be-

treuung der Patienten zu über-
nehmen, die sie in das jeweilige

Kooperationskrankenhaus ei nwei-

sen. ,,Das Honoral das die Arzte
dann für diese Leistungen erhal-

ten, ist häuf ig ein Mehrf aches

von dem, was sie normalerwei-
se dafür bekommen", erläutert
Bratzke und betont: ,,Für mich

sind das verdeckte Zuweiser-Pau-

schalen". 5o erhielten Arzte, die
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Ausgaben der

Krankenkassen im ersten
Halbjahr 2009
Platztausch auf Rang zwei und

drei: Erstmals seit 2001 sind

die Ausgaben für die ärztliche
Behandlung höher als die Arz-
neim ittelausgaben. Hauptursache
ist hier laut Bundesgesundheits-
ministerium die seit Januar gel-

tende Honorarreform. Unverän-
dert größter Kostenblock in der
gesetzlichen Krankenversicherung
ist die stationäre Versorgung.
Bei den Schutzimpf ungen sind

die Ausgaben nach den hohen
Zuwächsen 2007 und 2008 um

rund 9,3 Prozent zurückgegan-
gen. Ein Grund dafür sind mitt-
lerweile deutlich rückläufige Aus-

gaben für die HPV-lmpf ungen
gegen Gebärmutterhalskrebs.
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I Werbung von Arzten
Es gibt kaum noch rechtliche

Beschränkungen f ür Arzte, die
für ihre Praxis werben wollen.
So ist der Tenor des Vortrages

des Freiburger Rechtsanwaltes

Michael Kleine-Cosack auf dem

10. Deutschen Medizinrechtstag.

ln den vergangenen Jahren sei-

en die meisten Werbeverbote
fur Mediziner abgeschafft wor-
den. Nicht alles, was erlaubt sei,

sei auch sinnvoll, ergänzte Mirko
Gründer von Medizin-SEO, Ham-

burg, in seinem Vortrag über
Marketingstrategien für Freibe-

rufler.,,Die größten Potentiale
liegen im lnternet", führte er

aus.,,Aber nicht die Klickzah-
len der eigenen Homepage sind

wichtig. Die dienen mehr der ei-
genen Eitelkeit. Arzte müssen

mit den für sie wichtigen lndi-
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