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Auf ein Wort

Meine Damen und Herren,

Summertime, Kaiserwetter — Manover-
kritik?

Genug Stoff, um das ganze Journal zu
fillen. Meine Position ist klar, und ich
weil}, wie schwierig es ist, den Finger in
interne Wunden zu legen. Mein Faible
fir Aphorismen ist bekannt. Ich mag
einfach die kurze Pragnanz dieser Ge-
dankenblitze, in denen oft mehr Ener-
gie steckt als in einem stundenlangen
Gelaber. Aber ein praziser Satz ist oft
schmerzlicher als fiinf Stun-

muss dartiber hinweggehen kénnen. So
paradox es klingen mag, der Vorstand
braucht ein Grundvertrauen in seine Ar-
beit - nicht nur von der Vertreterver-
sammlung, sondern auch von jedem
einzelnen Arzt. Dafiir werbe ich.

Die Satzung regelt den Umgang zwi-
schen Vertreterversammlung und Vor-
stand. Von Uberwachung ist die Rede.
Setzt die Uberwachung des Vorstandes
eine vertrauensvolle Zusammenarbeit
voraus oder miindet sie in einer blockie-
renden Kontrolle? Dieser Lernprozess ist
noch nicht abgeschlossen. Eins ist si-
cher, Zuchtmeister der wahren Lehre,
wenn es denn Uberhaupt

den dauernder Schlagab-
tausch von Befindlichkei-
ten. ,Hilf mir erst aus
meinen Noten Freund, die
Rede kannst du nachher
halten.” La Fontaine (nicht
Oskar)

Gerade deshalb war die au-
Rerordentliche Vertreterver-
sammlung am 6. Juli 2005
so wichtig, auch weil sie
ohne Krankenkassen und
Aufsichtsministerium statt-
fand. Man war unter sich. Altbekanntes
wurde ausgegraben. Statements, die
schon langst im Lagebericht abgehan-
delt waren, wurden noch einmal aufge-
warmt. Teilweise langweilig, teilweise
traurig, immer die gleichen Akteure.
Wenn da nicht die personlichen Anwiir-
fe gegen den Vorstand gewesen waren.
Bei genauer Betrachtung ebenfalls so
alt, wie die KV selbst. ,Wenn die Seele
erst mal zum Argwohn gespannt ist, so
trifft sie auch in allen Kleinigkeiten Be-
statigungen an.” Ludwig Tieck

Ob der Zeitpunkt dafir richtig gewahlt
war, wage ich nicht zu entscheiden. Das
lag ganz allein bei Herrn Donner. Mein
Vergleich mit dem Zauberlehrling, , die
ich rief die Geister, werde ich nun nicht
los”, lasse ich ihm gegeniiber nicht fal-
len. Ein Vakuum zu ventilieren ist nicht
erlernbar, aber wie stabil ein Vakuum
sein kann, zeigen die Magdeburger
Halbkugeln Otto von Guerickes. Selbst
vier Pferde bekamen sie nicht auseinan-
der. ,Die Note” des Vorstandes zu for-
mulieren, fallt unter diesen Aspekten
schwer. Aufgabenbewaltigung und
damit Verantwortung sind dermaflen
groB, dass immer Zweifel bleiben. Sie
sind nicht ausraumbar. Der Vorstand
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Dietrich Thierfelder

eine gibt, sind kontrapro-
duktiv. Profilierungsstich-
tige sind storend im
Findungsprozess, Geltungs-
bedirftige disqualifizieren
sich selbst und schaden nur.
Was zahlt, ist geleistete
Arbeit. Geduld und Vertrau-
en in einer Zeit, in der man
merkt und ahnt, dass die ei-
gene Existenz bedroht ist,
sind einer extremen Zer-
reilprobe ausgesetzt. Da ist
es wenig prickelnd, wenn man Resolu-
tionen eines fachlbergreifenden Ver-
bandes in der Arztezeitung wiederfin-
det, die Sachverhalte nicht korrekt
wiedergeben. Bewusst missbraucht?
Im Schiedsamt ist unser Befangenheits-
antrag erst dann gestellt worden, als
der Antrag auf Vertagung durch die
Kassen formuliert war und offenkundig
wurde, dass der Schiedsamtsvor-
sitzende parteiisch fir die Kassen ent-
scheiden wirde.

Das wollen ,Zauberlehrlinge” aber
nicht begreifen.

Mir geht es auch um unser Selbstver-
standnis und um unser Selbstvertrauen.
Wir sind doch die Akteure. , Selbstver-
trauen ist die Quelle des Vertrauens zu
anderen.” La Rochefaucauld

Die erste Abrechnung ist gemacht. Im
Herbst werden wir sehen, ob die
Schwerter, die wir gekreuzt haben,
noch scharf bleiben missen, oder ob
wir Pflugschare daraus schmieden. Da-
fur brauchen wir Kraft.

Es griiRt Sie mit den besten Wiinschen

lhr 4
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AulBlerordentlich, auBerplanmaRig, auBergewdhnlich

Von Eveline Schott

Die auferordentliche Vertreterver-
sammlung vom 6. Juli 2005 war also
eine aufderplanmaé-

tische Anstieg der Arzneimittel-
kosten in Mecklenburg-Vorpom-
mern grof3e Sorgen bereiten wiirde.
Er appellierte an die Kollegen, das

f3ige. Sie wurde in
Anbetracht des
durch das Schieds-
amt neu festzuset-
zenden Punktwer-
tes anberaumt.

In seinem Bericht
zur Lage erlduterte
der erste Vorsitzen-
de der KVMV Wolf-
gang Eckert den
gewdhlten Vertre-
tern die problema-
tische Schiedsamt-
verhandlung bis
hin zum Antrag wegen Besorgnis
der Befangenheit gegen den Schied-
samtsvorsitzenden Prof. Jirgen
Wasem.

In diesem paritdtisch zusammenge-
setzten Gremium mussten die Ver-
treter der KV u.a. leider erfahren,
dass einige Kassenvertreter sich
nicht an die zwischen der KV und
den Krankenkassen erfolgten Vor-
absprachen gehalten hdtten, was
diesbeziiglich zum Ver-

Konstruktives Arbeiten in der Vertreterversammlung
als Basis einer gemeinsamen Existenz.

Verordnungsverhalten griindlichst
zu tberpriifen, da sonst empfindli-
che Regresse drohten. Mecklen-
burg-Vorpommern sei Spitzenreiter
in der Zunahme der Verordnungs-
kosten: “Auf die Dauer ist dieser Zu-
stand nicht erklarbar”.

Heftig diskutiert wurde die Ergdn-
zung des Sicherstellungsstatuts, ins-
besondere die dafiir geplanten Auf-

trauensbruch in der ge-
meinsamen Verhand-
lung gefiihrt habe.

Als dann auch noch
von Wasem einseitige
Auferungen zugunsten
der Krankenkassen ge-
tatigt wurden, sah sich
die KV veranlasst, des-
sen Befangenheit zu
thematisieren, mit dem
Ergebnis, dass das
Schiedsamt wegen Be-
schlussunfihigkeit auf-
gelost werden musste.
In dem Bericht zur Lage fiihrte
Eckert weiter aus, dass ihm der dras-

Klaus Bittmann als Gast,
duBert sich zum HVV:
, Die KVen haben noch eine
Vielzahl Bretter zu bohren”

Angela Meyerink:
,Ca. 425 Hausdirzte wer-
den ab 2010 nicht mehr

zur Verfiigung stehen.

wendungen zur Sicherstellung der
vertragsdrztlichen Versorgung in
unterversorgten Regionen Mecklen-

burg-Vorpommerns. ,Die weiflen
Felder im Bedarfsplan mehren sich.
In den letzten fiinf Jahren wurden
97 Hausarztsitze nicht mehr besetzt.
Auch bei den Augen- und Nerven-
arzten sowie den Gynédkologen ist
ein Rickgang zu verzeichnen”, so
die Leiterin der Sicherstellungsab-
teilung Angela Meyerink. Es gébe re-
gelmidflig Anfragen von nieder-
lassungsinteressierten Arzten, auch
aus anderen Bundeslindern, nach
eventuellen finanziellen Sicherhei-
ten bei einer Praxisiibernahme in
Mecklenburg-Vorpommern, erldu-
terte Eckert auf Nachfragen der
Vertreter.

Die KV miisse , etwas bieten”, sonst
ginge kein neuer Arzt ins ,Hinter-
land“. Zulagen und Umsatzgarantie
sollten nun ein entsprechender
Anreiz sein.

Eine auflergewohnliche Einleitung
erfuhr dann die Diskussion inner-
halb der Vertreterversammlung
durch eine von Dierk von Appen lei-
denschaftlich vorgetragene Fabel.
Sie sollte die unbedingte Notwen-
digkeit des Zusammenhaltes der
Arzteschaft beschworen und vor der
Gefdhrlichkeit des Auseinanderdrif-
tens der drztlichen Gemeinschaft
warnen, nicht ohne Grund und un-
ter Bezugnahme auf die Demonstra-
tion vor dem Schiedsamt am 27.
Juni 2005.

,Eber und Lowe”“, so heifdt es in der
Fabel, sollten sich nicht durstig vor
der Quelle streiten. Es sei wohl bes-
ser, dass sie Freunde wiirden, ,an-
statt Futter fiir die Ratten”.

Krankenkassen und KV einigten sich am
13. Juli 2005 auf einen gemeinsamen
HVV, der im Kernbereich eine Vergiitung
der Punktzahlen von mindestens 4 Cent
vorsieht. Der Kernbereich umfasst 95
Prozent der durchschnittlichen bundes-
weiten Fallzahl jeder Fachgruppe.
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Arbeiten fiir Gotteslohn?

Von Dierk von Appen

Der Arztberuf gehoért zu den
schonsten der Welt - fiir mich ist
er der allerschonste, in dem man
Erfiillung finden kann. Wenn, ja
wenn auf Dauer dazu auch die er-
forderlichen Rahmenbedingun-
gen vorhanden sind.

Langsam aber sicher wird vielen Kol-
leginnen und Kollegen Kklar, dass
sich die wirtschaftliche Situation
ihrer Praxen seit dem EBM 1996
iiber das GMG von 2004 drastisch
verschlechtert hat.

Die Einnahmen sind in diesen Jah-
ren in den Praxen um bis zu 40 Pro-
zent zuriickgegangen!

Das war politisch gewollt — unab-
hingig von der Parteizugehorigkeit.
Ich nenne nur Seehofer und
Schmidt als Exponenten dieser Poli-
tik.

Aber das bose Erwachen hat noch
lingst nicht bei allen Arzten einge-
setzt (aus Unkenntnis ihrer Okono-
mie), doch es wird mit Sicherheit
kommen.

Die politische Entwicklung wird den
Arztinnen und Arzten insgesamt das
Wasser abzugraben versuchen, zual-
lererst den ambulan-
ten Facharztdiszipli-
nen.

Insolvenzen sind poli-
tisch gewusst und ge-
wollt.

Arzte sind seit Jahren
bei Banken oft nicht
mehr kreditwiirdig -
ein sensibler Indika-
tor!

Aus dieser Sicht war
wohl der Schiedsamt-
spruch von 1,5 Cent
pro Punkt nur folge-
richtig.

Das war fir unseren
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Andreas Kauffold, Chirurg
aus Schwerin, meldete sich auf
der Demonstration am 27. Juni

ebenfalls zu Wort.

Hartmannbund-Landesverband der
Anlass, bei der Sozialministerin mit
Erfolg zu intervenieren.

auf der Demo gebrachte altdeutsche
Sprichwort nicht von ungefdhr:
,Mit eines fremden Mannes Arsch

ist gut durchs

Am 27. Juni
2005 sollte nun
das Schiedsamt
erneut unter der
Leitung von Pro-
fessor Wasem zu
einer Entschei-
dung kommen.
Das war fiir den
Hartmannbund,
fir Medi und
den  Hausarz-
teverband der
Anlass, zivilen
Ungehorsam zu
demonstrieren.
Ca. 200 Arzte,
Psychologen und
Mitarbeiterinnen
aus den Praxen
in Mecklenburg-
Vorpommern
waren zur Demo
vor dem Haus der AOK in Schwerin
angereist.

Diesem Personenkreis war bewusst,
dass es jetzt um Sein oder Nichtsein,
um die wirtschaftliche Existenz
geht.

Eine Erkenntnis, die
offensichtlich noch
langst nicht von allen
Betroffenen verinner-
licht worden ist.
Wem ist bekannt, dass
HARTZ 1V in den Jah-
ren von 2004-2006
Mehrbelastungen fiir
das Gesundheitswe-
sen von 8,13 Mrd. €
bringen wird?

Zu wessen Lasten fra-
gen Sie? Zu Lasten der
Patienten und der
Arzte.

So kam das von mir

Der Vorsitzende des Hartmannbundes:
,,Wir sollten ein Bild der Zusammen-
gehdrigkeit liefern, sodass die Politik mit
uns nicht mehr machen kann, was sie will!”

Feuer reiten”.
Neben den hin-
reichend bekann-
ten Méangeln des
GMG gilt es
besonders den
Blick auf wuns
selbst zu richten.
Die Defizite, die
einer Losung har-
ren, sind zualler-
erst die mangeln-
de Solidaritat, die
politische Neu-
tralitit, der Altru-
ismus, die Resi-
gnation und eine
dem  Gemein-
schaftssinn ab-
tragliche Indi-
vidualitat — die
Unterordnung
der Einzel- unter
die Gesamtinteressen.

Auch die Hinnahme der Diskreditie-
rung und Kriminalisierung der Arz-
teschaft durch die Politik ist aufSerst
bedenklich.

Wird doch einerseits durch die Des-
truktion der wirtschaftlichen Basis
in den Praxen und andererseits
durch den planmafiigen politischen
Rufmord das Ansehen und die Exis-
tenz der Arzteschaft stindig weiter
bedroht.

Da aber auch unter dem Gesichts-
punkt von Neuwahlen keine der
Parteien ein schliissiges Konzept fiir
die Gesundheitspolitik vorlegen
kann, miissen wir durch gezielte
Aktionen in der Offentlichkeit und
in der Presse uns selbst helfen.

Dazu ist aber die Geschlossenheit
aller erforderlich, wenn wir nicht
nur fiir Gotteslohn arbeiten wollen.
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Praxisgemeinschaft und ,Selbstandigkeit”

Von Thomas Schmidt

Bei den moglichen Arten der Zu-
sammenarbeit unter Vertragsirzten
ist hiufig die gemeinsame Tatigkeit
im Rahmen einer Praxisgemein-
schaft anzutreffen. Unter einer
Praxisgemeinschaft versteht man
den Zusammenschluss

handlungsvertrag wird mit dem
einzelnen Arzt, nicht mit der Pra-
xisgemeinschaft abgeschlossen.
Gldubiger der drztlichen Liquidati-
on ist nicht die Praxisgemeinschaft,
sondern der einzelne Arzt. Damit
geht die Verpflichtung zur eigenen
Karteifthrung und selbststindigen
privat- und Kkassen-

mehrerer Arzte des glei-
chen oder verschiedener
Fachgebiete zur gemein-
schaftlichen Nutzung
und Inanspruchnahme
von Praxisrdaumen, Pra-

xiseinrichtungen und I
. . e T
Praxispersonal. Die Pra- \a ==

xisgemeinschaft tritt
nach aufien wirtschaft-

arztlichen Abrechnung
einher. Die Praxisge-
meinschaft darf sich
AN dabei nicht als ,eine
Praxis“ darstellen. Viel-
mehr bleiben die betei-
¢ | ligten Arzte in ihrer
arztlichen  Tatigkeit
selbststandig. Die Pra-
xisgemeinschaft darf

lich im Rahmen der mit-
einander beschlossenen Ziele auf, also
beispielsweise bei der Anmietung der
Praxisriume, beim Kauf zu benutzen-
der Apparate oder beim Abschluss
von Arbeitsvertragen der zu beschif-
tigenden Mitarbeiter.

In drztlicher Hinsicht ist jeder Ver-
tragspartner selbststaindig. Der Be-

BSG starkt Positionen der Vertragsarzte

Von Oliver Kahl

Im Zusammenhang mit einem
Rechtsstreit um die Rechtmaéfligkeit
eines Verordnungsregresses hat das
Bundessozialgericht in einer Ent-
scheidung vom 27. April 2005 die
Rechte der Vertragsirzteschaft ge-
starkt.

In dem der Entscheidung zugrundelie-
genden Sachverhalt hatten die Priif-
gremien im Rahmen der Durch-
schnittswertpriifung gegen den
klagenden Vertragsarzt wegen einer
Uberschreitung des Fachgruppen-
durchschnitts bei den Verordnungs-
kosten einen Regress verhdngt. Im

folglich auch nicht die
gemeinsame, jederzeit austauschba-
re drztliche Tédtigkeit an gemeinsa-
men Patienten zum Ziel haben,
sondern ausschlief3lich die Unkos-
tensenkung des Praxisbetriebes un-
ter Beibehaltung selbststindiger
Praxisfithrung. Auch bei etwaigem
EDV-Einsatz ist weiter zu ge-

Verwaltungsverfahren hatte der Klager
jedoch die Rezepte selbst tiberpriift
und festgestellt, dass ein Teil von ih-
nen Fehler aufwies (Fremdverord-
nungen, unplausible Rezepte). Vor die-
sem Hintergrund riigte der Kldger eine
tehlerhafte Durchfiihrung der Priifung
und vor allem eine unzureichende
Aussagekraft der statistischen Unter-
lagen.

Die Revision des Kldgers hatte Erfolg.
Das Bundessozialgericht hat die
vorinstanzlichen Entscheidungen auf-
gehoben und den beklagten
Beschwerdeausschuss zu  einer
Neubescheidung verurteilt. Zur Be-

wahrleisten, dass der jeweilige
Praxisgemeinschaftspartner nur Zu-
griff auf den eigenen Patienten-
stamm hat.

Eine gegenseitige Vertretung ist wie
bei anderen selbststdndigen Praxen
moglich und zuldssig. Sie setzt die
Abwesenheit des Praxisinhabers vo-
raus. Sollte ein Vertragspartner die
erganzende Mit- oder Weiterbe-
handlung seiner Patienten durch den
anderen Vertragspartner wiinschen,
bedarf es dessen konsiliarischer Bei-
ziehung oder der Uberweisung des
Patienten an ihn, da der Patient
nicht die Praxisgemeinschaft, son-
dern den einzelnen Arzt innerhalb
der Praxisgemeinschaft wihlt. Sollte
dieser Weg aus drztlichen Griinden
heraus angezeigt sein, wird man dies
ggf. spater auch unter Plausibili-
tatsgesichtspunkten rechtfertigen
konnen.

Dass in diesem Zusammenhang bei
einer Praxisgemeinschaft, die ge-
meinsame Riume nutzt, keine Porto-
Kosten in Ansatz zu bringen sind, ist
offenkundig.

griindung seiner Entscheidung hat das
BSG ausgefiihrt, dass die Vorlage aller
Verordnungsblitter — im Original oder
als Printimage — zwar nicht Vorausset-
zung fir die Durchfithrung einer
Vergleichspriifung sei. Mogliche Fehler
bei der Erfassung der Verordnungs-
kosten des einzelnen Arztes fiihrten
nicht dazu, dass die Priifgremien von
sich aus Zweifel an der Richtigkeit der
ubermittelten Daten haben miissten.
Konne der von einer Priifung betroffe-
ne Arzt im Verwaltungsverfahren
durch Vorlage eigener Unterlagen je-
doch plausibel machen, dass die ihm

Fortsetzung auf Seite 10
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Arzneimittelkosten-Barometer Mai 2005 — weiterhin sehr

hohe Kosten

Nach Abschluss des 1. Halbjahres
2005 sind in Mecklenburg-Vorpom-
mern fir 55 Mio. Euro mehr Arz-
neimittel verschrieben worden als
im gleichen Zeitraum des Jahres
2004. Fir 2005 hat die Kassenarztli-
che Vereinigung Mecklenburg-
Vorpommern eine vereinbarte Ober-
grenze von 558 Mio. Euro. Bezogen
auf die ersten sechs Monate sind al-
lerdings bereits fiir 281 Mio. Euro
Arzneimittel verordnet worden. Da-
mit ist die statistische Ausgaben-
obergrenze pro Monat von 46,5
Mio. Euro mit fast 47 Mio. Euro be-
reits tiberschritten. Das ist fiir unser
Bundesland um so bedenklicher, da
langjahrige Zeitreihen nachweisen,
dass im Herbsthalbjahr der Ver-
brauch immer hoher ist, als im
Frithjahrshalbjahr. Hinzu kommt
eine weitere bedenkliche Entwick-
lung im 1. Halbjahr 2005:

Mecklenburg-Vorpommern ist zum
Spitzenreiter des Anstieges der
Arzneimittelkosten im Vergleich
zum Vorjahr avanciert. Die Schere
zwischen Mecklenburg-Vorpom-
mern, den neuen Bundeslindern
und allen KVen in Deutschland
klafft immer deutlicher auseinander.

Fiir die neuen Bundesldnder sieht
die Entwicklung in den ersten fiinf
Monaten wie folgt aus:

22,5 Prozent
27,3 Prozent

KV Brandenburg
KV Sachsen-Anhalt

KV Sachsen 22,3 Prozent
KV Thiiringen 24,8 Prozent
KV M-V 26,2 Prozent

Mecklenburg-Vorpommern hat in
den ersten fiinf Monaten einen Zu-
wachs zum Vorjahreszeitraum von
26,2 Prozent, die neuen Bundeslian-
der von 24,2 Prozent zu verzeich-
nen.

Auf diesbeziigliche Ursachen wurde
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2005 in Millionen €

60

Apothekenumsétze mit der GKV im Bereich Mecklenburg-Vorpommern
(incl. MwsSt., abziiglich Kassenrabatt und Arzneikostenbeteiligung)

&
2004 in Millionen €

--- Obergrenze 46,5 Millionen €
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52,3
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April Juni

Juli Aug. Sept. Okt.

im KV-Rundschreiben Nr. 13/2005
bereits ausfiihrlich hingewiesen.

Die Einhaltung der Arzneimittel-
vereinbarung 2005 wird damit zum
vorrangigen und dringenden berufs-
politischen Schwerpunkt in der Kas-

sendrztlichen Vereinigung Mecklen-
burg-Vorpommern. Sie ist nur mit
Unterstiitzung aller zugelassenen
Arzte in unserem Bundesland in den
noch verbleibenden fiinf Monaten
des Jahres 2005 zu erreichen.

Verdnderungen der Arzneimittelkosten in 2005 zum Vorjahr
]
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Jan. | Feb. | Marz | April | Mai Juni Juli | Aug. | Sept. | Okt. | Nov. | Dez Durchschnitt

== Bund| 28,90| 24,70| 11,20| 21,60| 21,60 21,80
== NBL| 28,70 24,10| 17,30| 25,20| 26,80 24,20
== MV | 29,80| 22,20| 19,10| 29,20| 31,20 26,20

ICD-Browser auf der ZI-Webseite

Wer den richtigen Diagnosenschliissel fiir
Krankheitsbegriffe sucht, findet ihn auf der
Webseite des Zentralinstituts fiir die kassen-
arztliche Versorgung in der Bundesrepublik
Deutschland (ZI). In die neue Webseite
www.zi-berlin.de ist ein entsprechender
Browser integriert. Dieser findet in Sekunden-
schnelle

- die richtige Schliisselnummer zu einem

Krankheitsbegriff
- den offiziellen Text der WHO-Klassifi-

Ein intelligentes Suchwerkzeug fiir Diagnosen

kation zu einer Schliisselnummer

- die in Deutschland gebrduchlichsten syn-
onymen Krankheitsbegriffe zu dem WHO-
Text

- die Einordnung des gesuchten Ergebnisses
in die ICD-10-Nomenklatur

- Inklusiva und Exklusiva der betreffenden
Schliisselnummer.

Tausende von Krankheitsbegriffen werden

auf diese Weise durchforstet und das gesuch-

te Ergebnis im ZI-Portal tbersichtlich pra-

sentiert. Pr




MRT-Angiographien

Die Spitzenverbdande der Kranken-
kassen und die KBV haben mit Wir-
kung zum 1. Juli 2005 eine Regelung
zur Erbringung und Abrechnung der
MRT-Angiographien beschlossen.
Damit kénnen diese Untersuchun-
gen von Praxen, die iiber eine ent-
sprechende Genehmigung verfiigen,
angefordert werden. Da es sich hier-
bei um neue Leistungen des EBM
handelt, unterliegen diese nicht
dem ausgewiesenen RLV der
leistungserbringenden Arzte. Zur Fi-
nanzierung der MRT-Angiographien
laufen derzeit Vertragsgesprache mit
den Krankenkassen auf Landes-
ebene.

Keine Berichtspflicht
fiir die Leistungen 01733, 01826
und des Kapitels 19

Um die Ungleichbehandlung im
Rahmen der Auftragszytologie aus-
schlieflich auftragsnehmender und
nicht ausschliefllich auftrags-
nehmender Arzte zu beseitigen, sind
aus dem 2. Absatz der Allgemeinen
Bestimmungen 2.1.4 des EBM die
Leistungen nach den Nummern
01733 (Zytologische Untersuchung
gemdfd der Krebsfriitherkennungs-
Richtlinie) und 01826 (Zytologische
Untersuchung im Rahmen der
Empfiangnisregelung) sowie das Ka-
pitel 19 (Pathologische Leistungen)
gestrichen worden. Damit unterlie-
gen diese vorgenannten Leistungen
nicht mehr der Berichtspflicht.

Neuaufnahme der Ziffern 01422
und 01424 fiir die Erst- und Fol-
geverordnung von Behandlungs-
maflnahmen zur psychiatrischen
hauslichen Krankenpflege

Gemafd den Richtlinien des Gemein-
samen Bundesausschusses iiber die

Verordnung von héuslicher Kran-
kenpflege kann eine Erst- bzw.
Folgeverordnung von Behandlungs-
maflinahmen zur psychiatrischen

e
o

héduslichen Krankenpflege bei Vor-
liegen und Angabe der in Nr. 27 a
des Verzeichnisses der verordnungs-
fahigen Maflinahmen genannten
ICD-10-Diagnosen sowie bei Vorlie-
gen der dort genannten Storungen
und Einbufien vorgenommen wer-
den. Die Berechnung der Leistung
nach Ziffer 01422 ist erst dann gege-
ben, wenn die Erstverordnung nach
Muster 12 P der Vordruckvereinba-
rung erfolgt und die Genehmigung
der Krankenkasse erteilt wurde. Glei-
ches gilt fiir die Abrechnung der Zif-
fer 01424 fiir die Folgeverordnung.

Postoperative Uberwachung nach
Abschnitt 31.3 auch fiir Belegarzte

Belegdrzte haben die Mdoglichkeit,
Leistungen der postoperativen Uber-
wachung des Abschnittes 31.3 des
EBM mit einem Abschlag von 90 %
auf die jeweilige Punktzahl dann
abzurechnen, sofern diese Leistun-
gen nicht durch das Krankenhaus
erbracht werden.

Postoperative Behandlungskom-
plexe des Abschnittes 31.4 nach
belegarztlichem Behandlungsfall
mit 45 % Abschlag

Fiir die Abrechnung des postopera-

Wichtige Anderungen des EBM zum 1. Juli 2005

tiven Behandlungskomplexes nach
belegirztlichem Behandlungsfall
wird mit Wirkung zum 1. Juli 2005
nur noch ein Abschlag von 45 Pro-
zent vorgenommen. Diese Ab-
schlagsregelung gilt bei Erbringung
sowohl fiir den Operateur als auch
fiir den auf Uberweisung titig wer-
denden Vertragsarzt. Zur korrekten
Abrechnung ist es unbedingt erfor-
derlich, den postoperativen Behand-
lungskomplex nach belegarztlicher
Operation mit einem S (stationar)
anzugeben (z.B. 31659S).

Diese Angabe ist sowohl fiir die
Abrechnung des postoperativen
Behandlungskomplexes als auch bei
der Ausstellung eines Uberweisungs-
scheines fiir einen weiterbehan-
delnden Vertragsarzt zu beriick-
sichtigen.

Abrechnung von Rontgenleistungen
des Skeletts und des Kopfes neben
sonstigen Skelettaufnahmen

In der ersten Anmerkung hinter der
Leistungsziffer 34230 wurde der
Abrechnungsausschluss neben sons-
tigen Skelettaufnahmen nach den
Leistungen der Abschnitte 34.2.1,
34.2.2 und 34.2.3 aufgehoben. Da-
mit kann bei notwendiger Leis-
tungserbringung die Ziffer 34230
neben den Ziffern 34210-34212,
34220-34222 und 34231-34334 be-
rechnet werden. Mit den Kranken-
kassen wird derzeit auf Landesebene
gekldrt, ob diese Regelung bereits in
der Abrechnung des 2. Quartals
2005 umgesetzt werden kann.

Die vorgenannten Beschliisse stehen
unter dem Vorbehalt der endgulti-
gen Unterzeichnung aller Vertrags-
partner und der Nichtbeanstandung
durch das BMGS.

Die Veroffentlichung erfolgt in einem
der nidchsten Dt. Arzteblitter. mg
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Verordnung von enteraler Erndhrung

In der Abrechnungsstelle der AOK
wurde festgestellt, dass die Verord-
nungen von enteraler Erndhrung
vielfach erst nach bereits erfolgter
Versorgung ausgestellt wurden, in
einigen Fillen sogar nach dem Ab-
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leben des Patienten. Nach der Arz-
neimittel-Richtlinie, in welcher
auch die Verordnung von enteraler
Erndhrung geregelt ist, diirfen Ver-
ordnungen - von Ausnahmeféllen
abgesehen - nur ausgestellt werden,
wenn sich der Arzt vom Zustand des
Patienten tiberzeugt hat. Als Aus-

nahme anzuerkennen wire eine
Entlassung aus dem Krankenhaus
am Wochenende mit Regelung der
Erndhrung durch den Krankenhaus-
arzt. Hier ist es zwingend erforder-
lich, die vertragsdrztliche Verord-
nung unmittelbar, spatestens zwei
Arbeitstage nach der Entlassung
nach Untersuchung des Patienten
auszustellen und durch den Liefe-
ranten bei der Kasse einzureichen.
Verordnungen, welche nicht den
geforderten Prinzipien gentigen,
werden von der AOK gegeniiber
dem Arzt in Regress gestellt. Die Lie-
ferfirmen sind ebenfalls entspre-
chend informiert worden.

Die Einfithrung der Richtlinie des
gemeinsamen Bundesausschusses
zur enteralen Erndhrung ist wegen
Beanstandung durch das Bundesge-
sundheitsministerium nach einem
dritten Anlauf erneut gescheitert.
Der vollstandige, sehr umfangreiche
Text kann jedoch im Internet unter
www.g-ba.de und hier unter , Aktu-
elles“/,,Themen” nachgelesen wer-
den. bn

Verglitung der Tumormeldebdgen

Gemadf einer dreiseitigen Vereinba-
rung zwischen dem Medizinischen
Dienst der Krankenversicherung, der
Kassenarztlichen Vereinigung Meck-
lenburg-Vorpommern und dem
Tumorzentrum Rostock (handelnd
fiir die regionalen Tumorzentren in
MV) wird die Auszahlung der Vergii-
tung der Tumormeldebdgen zukiinf-
tig tiber die Kassendrztliche Vereini-
gung organisiert.

Nach hartnéckigen Verhandlungen
ist es gelungen, die nach 2002 auf-
genommenen und zwischenzeitlich
ausgesetzten Vergiitungsregelungen
tir die Meldungen an die Register
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der Tumorzentren, fiir die Zukunft
sowie auch riickwirkend, zu regeln.
Die meldenden Arzte erhalten nun
mit dem Honorar 1/05 die Vergii-
tung fir die Jahre 2003 und 2004 in
einer Einmalzahlung sowie die Ver-
glitung fiir das 1. Quartal 2005.

In Zukunft erfolgt die Vergiitung re-
gelmidflig mit der Honorarab-
rechnung.

Die Kassendrztliche Vereinigung
hofft im Rahmen der nunmehr ab-
gesicherten langfristigen Finanzie-
rung auf eine weitere erfolgreiche
Entwicklung der Tumormeldungen
in Mecklenburg-Vorpommern. ml

Medizinische
Behandlungspflege
in Einrichtungen

Nach der Richtlinie tiber die Ver-
ordnung hduslicher Kranken-
pflege (I.5.) ,kann fiir die Zeit
des voll- oder teilstationdren Auf-
enthalts in Krankenhdusern,
Rehabilitationseinrichtungen,
Hospizen, Pflegeheimen oder
Behindertenheimen héausliche
Krankenpflege nicht verordnet
werden”. Hierzu gehoren auch
Einrichtungen der Eingliede-
rungs-/Behindertenhilfe. Die hier
vermehrt vorgenommenen Ver-
ordnungen kénnen gegeniiber
dem Arzt fiir die Zeit bis zur
Leistungsentscheidung der Kran-
kenkasse (innerhalb von 3 Ta-
gen) beanstandet werden.

Bei Zweifel an der Einordnung
einer Einrichtung wird empfoh-
len, mit der Krankenkasse vor
Ort Riicksprache zu nehmen
und nicht den diesbeziiglichen
Forderungen der Einrichtung
kritiklos nachzukommen. Die
vom Arzt gewiinschten Leistun-
gen der Krankenpflege sind
formlos abzugeben oder in der
Pflegedokumentation festzuhal-
ten. Soweit die Einrichtungen
die medizinische Behandlungs-
pflege durch die ambulanten
Pflegedienste erbringen lassen,
ist dies von der Einrichtung zu
bezahlen und nicht von der
Krankenversicherung. bn

Flindigkeit setzt
Findigkeit voraus.
Und umgekehrt.

Gerd W. Heyse




Antrittsbesuch des KBV-Vorstandes

Anfang
Juni diesen
Jahres be-
suchten
die beiden
hauptamt-
lichen Vor-
standsmitglieder der Kassendrztli-
chen Bundesvereinigung, Andreas
Kohler und Ulrich Weigeldt, die Kas-
sendrztliche Vereinigung Mecklen-
burg-Vorpommern.

In den Gesprichen, die in lockerer
Atmosphidre mit KV-Vorstand,
Hauptgeschaftsfithrer und Justitiar
gefiihrt wurden, erlduterten sie ihre
Strategie des Umbaus der KBV zu ei-
nem ,Konzern“. Durch ihn erhoffen
sie sich eine verbesserte Schlagkraft
gegentiber der Politik.

Im Zusammenhang der noch ausste-

henden , Angleichung Ost an West”
forderten Wolfgang Eckert und Diet-
rich Thierfelder zukiinftig ein be-
herzteres Herangehen der KBV an
die Bundesverbdnde der Kranken-
kassen und das Bundesministerium
tiir Gesundheit.

Des Weiteren hilt Eckert eine Dis-
kussion iiber neue Vertragsmodelle
tir unbedingt notwendig. Sie wiir-
den den niedergelassenen Arzten
erlauben, neben den Leistungen der
GKV zugleich auch privatarztliche
Leistungen der entsprechenden
Krankenkasse per Kostenerstattung
abzurechnen.

Mit der Zusage der Gaste, die gege-
benen Anregungen in einem ent-
sprechenden Forum zur Diskussion
zu stellen, endeten die gemeinsa-
men Gesprache. dt

Verordnungshinweise flr Heilmitte

Die BKK fiir Heilberufe, die BKK 24 sowie die BKK Victoria verzichten
auf die Genehmigungspflicht begriindungspflichtiger Heilmittelverord-
nungen gemal Kapitel Il Ziffer 11.5 der Heilmittelrichtlinien.

Eine aktuelle Ubersicht der ver;jchtenden Krankenkassen ist im Internet auf
www.kvmv.de unter ,Fir Arzte/Arznei- und Heilmittel/allgemeine
einzusehen. cs

|Il

Leserbrief

,Das Motiv
der Titelseite
der Juni-Aus-
gabe 2005 des
KV-Journals
sehe ich als
geschlechts-
spezifische
Beleidigung
und frauenfeindliche, herab-
wiirdigende Sexualisierung
an.

Was wiirden die Mdnner unter
den Journallesern sagen, wenn
auf eine dhnliche Weise ein
nackter Mann dargestellt wiir-
de???

Dr. Ute Mair, Schwerin

Anmerkung der Redaktion:

Unbeschwertheit charakteri-
siert die farbenfrohe, sinnliche
Darstellung der Badenden, und
ebenso unbeschwert und freu-
dig wurde dieses Bild von der
verantwortlichen Redakteurin
(weiblich) ausgewéahlt.

Fortsetzung von Seite 6

elektronisch zugeordneten Verord-
nungskosten fehlerhaft seien, miissten
die Priifgremien dem nachgehen und
auf die Kassen einwirken, die Verord-
nungsblatter moglichst vollstindig
vorzulegen. Bei einem Arzneikosten-
regress handele es sich um einen
verschuldensunabhingigen Schadens-
ersatzanspruch. Er sei nur begriindet,
wenn zur Uberzeugung der Priif-
gremien feststehe, dass der betroffene
Arzt jedenfalls einen Schaden in der
zugrundegelegten Hohe verursacht
habe, also Arzneimittel in einem be-
stimmten Umfang verordnet habe, der
sich nach Durchfiihrung der Priifung

10

nach Durchschnittswerten als unwirt-
schaftlich erweise. Erfolge die Vorlage
von Verordnungsbléttern nicht, miis-
se die damit verbundene Einschréin-
kung der Verteidigungsmoglichkeiten
des Arztes gegen einen Arzneikosten-
regress durch einen Abschlag von der
als Ergebnis einer statistischen
Vergleichspriifung festgesetzten Re-
gresssumme beriicksichtigt werden.

Als Konsequenz aus der angesproche-
nen Entscheidung kann jedem Arzt
nur empfohlen werden, seine eigenen
Verordnungsdaten regelmdflig und
vollstandig zu erfassen, da er auf diese
Weise in die Lage versetzt wird, die
Glaubhaftigkeit der Kassendaten zu

erschiittern. Dariiber hinaus sollte der
Vertragsarzt im Rahmen des Verwal-
tungsverfahrens Einsicht in die der Ex-
mittlung der Verordnungskosten zu-
grundeliegenden Rezepte verlangen,
um die dabei aufgedeckten Fehler (Ver-
ordnungen aus einem falschen Zeit-
raum, Verordnungen anderer Kollegen
u.d.) vorzutragen und damit ebenfalls
die Glaubwiirdigkeit der von den Kas-
sen vorgelegten Daten erschiittern zu
konnen. Wie die bisherigen Erfahrun-
gen zeigen, bestehen regelmafig Dis-
krepanzen zwischen den von den Kran-
kenkassen behaupteten und den sich
aus den tatsdchlich vorliegenden Ver-
ordnungsblittern ergebenden Verord-
nungskosten.
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Der Zulassungsausschuss beschlieRt iiber Er-
machtigungen und Zulassungen zur Teilnahme
an der vertragsarztlichen Versorgung.

Weitere Auskiinfte erteilt die Abteilung Sicherstel-
lung der KVMYV, Tel.: (03 85) 74 31-371.

Der Zulassungsausschuss beschlieRt

Bad Doberan

Erméchtigung

Dr. med. Christina Dannenberg,

Fachklinik fiir Geriatrische Rehabilitation Tessin, die
Erméachtigung beinhaltet nicht mehr die Herzschritt-
macherkontrolluntersuchungen;

ab 1. April 2005.

Demmin

Ende der Zulassung

Dr. med. Thomas Brick,

Facharzt fiir Allgemeinmedizin in Stavenhagen en-
det

am 9. Juni 2005.

Erméchtigung

Dr. med. Derk Engel,

Krankenhaus Demmin, onkologische Diagnostik
und Therapie auf Uberweisung von Vertragsirzten;
1. Juli 2005 bis 30. Juni 2007.

Beendigung der Erméachtigung
Dr. med. Bernd Parnitzke,
Krankenhaus Demmin,

ab 1. Juli 2005.

Greifswald/Ostvorpommern

Ende der Zulassung

MR Hartwig Lohmann,

Facharzt fiir Allgemeinmedizin in Wolgast endet am
1. Juli 2005;

Dr. med. Heide Lohmann,
Facharztin fiir Allgemeinmedizin in Wolgast endet
am 1. Juli 2005.

Die Zulassung haben erhalten

Stefan Graf,

als Facharzt fir Allgemeinmedizin fiir Wolgast
ab. 1 Juli 2005.

Anke Nest,
Facharztin flr Allgemeinmedizin fir Lihmannsdorf,
ab 1. August 2005.

Erméchtigungen

Dr. med. Frank Richter,

Kreiskrankenhaus Wolgast, fiir echokardiographi-
sche und dopplerechokardiographische Untersu-
chungen, Ergometrien und Herzschrittmacher-
kontrolluntersuchungen auf Uberweisung von
Vertragsarzten

bis zum 30. Juni 2007;

Prof. Dr. med. Stefan Clemens,
Augenklinik der Universitat Greifswald, wird fir
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konsiliarédrztliche Leistungen der speziellen Netz-
haut- und Glaskérperdiagnostik auf Uberweisung
von niedergelassenen Facharzten fiir Augenheilkun-
de verldngert;

bis zum 30. September 2007;

Prof. Dr. med. Gerhard Kirsch,

Klinik fiir Radiologie und Nuklearmedizin der Uni-

versitat Greifswald, fur

- nuklearmedizinische Leistungen auf Uberweisung
von niedergelassenen Nuklearmedizinern,

- Leistungen nach den EBM-Nummern 33012,
32101, 32098, 32320, 32420, 32502, 32508,
17320 auf Uberweisung von Vertragsarzten vor
und einmalig bis zu einem Jahr nach Abschluss der
Radiojodtherapie,

- Leistungen nach der EBM-Nummer 17321 auf
Uberweisung von Vertragsarzten.

bis zum 30. September 2007;

Die Poliklinische Institutsambulanz am Psychologi-
schen Institut der Universitat Greifswald,

zur psychotherapeutischen Behandlung der Versi-
cherten und der im § 95 Abs. 3 SGB V genannten
Personen im Behandlungsverfahren der Verhaltens-
therapie;

9. Juni 2005 bis zum 30. Juni 2007;

Prof. Dr. med. Gottfried Délken,

Universitat Greifswald:

Die PCR-Diagnostik bei Patienten mit chronisch
myeloischer Leukdamie und nach allogener
Blutstammzelltransplantation ist ab 1. April 2005
nicht mehr Bestandteil der Erméachtigung;

Dr. med. Erika Abel,

Kinderklinik, Universitat Greifswald, fir nephro-
logische Leistungen auf Uberweisung von Vertrags-
arzten

bis zum 30. Juni 2007;

Priv.-Doz. Dr. med. habil. Ernst-Hinrich Ballke,
Kinderklinik, Universitat Greifswald, zur Behandlung
von Patienten mit bronchopulmonalen Erkrankun-
gen inklusive der Hochrisiko-Allergien auf Uberwei-
sung von Vertragsarzten

bis zum 30. Juni 2007;

Dr. med. habil. Roswitha Bruns,

Kinderklinik, Universitat Greifswald, zur Diagnostik
und Therapie bei Patienten mit HIV-Infektionen/
AIDS, Tropenerkrankungen, seltenen ungeklarten In-
fektionskrankheiten, atypischen Impfverlaufen und
Hochrisiko-Allergien auf Uberweisung von Vertrags-
arzten

bis zum 30. Juni 2007;

Dr. med. Christine Burtzlaff,

Kinderklinik, Universitat Greifswald, zur neuro-
padiatrischen Betreuung von Kindern und Jugend-
lichen mit Anfallsleiden inklusive erforderlicher EEG-
Untersuchungen und zur Behandlung von Patienten
mit therapierefraktiren Kopfschmerzen auf Uber-
weisung von Vertragsarzten bis zum 30. Juni 2007;

Dr. med. Annette Findeisen,

Kinderklinik, Universitat Greifswald, zur Diagnostik
und Therapie bei Patienten mit angeborenen und
chronischen Erkrankungen auf dem Gebiet der
Gastroenterologie und Hepatologie auf Uberwei-
sung von Vertragsarzten

bis zum 30. Juni 2007;

Prof. Dr. med. Heinz Lauffer,

Kinderklinik, Universitat Greifswald, zur Behandlung
von Kindern und Jugendlichen mit neuromuskuléren
Erkrankungen, therapierefraktaren Epilepsien inklu-
sive prachirurgischer Epilepsiediagnostik und meta-
bolischen und lasionellen ZNS-Erkrankungen sowie
zur neuropddiatrischen Diagnostik bei hdma-
tologisch-onkologischen Erkrankungen auf Uberwei-
sung von Vertragsarzten und ermichtigten Arzten,
die hamatologisch-onkologisch ttig sind,

bis zum 30. Juni 2007;

Dr. med. Carmen Schréder,

Kinderklinik, Universitat Greifswald, zur Behandlung
von Kindern und Jugendlichen mit Stérungen des
endokrinen Systems und Fettstoffwechselerkran-
kungen, Diabetes mellitus, Gicht sowie zur Betreu-
ung von Kindern und Jugendlichen mit Adipositas
auf Uberweisung von Vertragsarzten

bis zum 30. Juni 2007;

Dr. med. Norbert Utzig,

Kinderklinik, Universitat Greifswald, zur neuro-
padiatrischen Behandlung von Friih- und Risiko-
neugeborenen bis zu einem Lebensalter von 28 Mo-
naten auf Uberweisung von Vertragsérzten bis zum
30. Juni 2007;

Dr. med. Steffen Weigel,

Kinderklinik, Universitat Greifswald, zur Diagnostik
und Therapie bei Patienten mit onkologischen und
hd@matologischen Erkrankungen und angeborenen
und erworbenen Immundefekten sowie Gerin-
nungsstérungen auf Uberweisung von Vertrags-
arzten

bis zum 30. Juni 2007;

Prof. Dr. med. Helga Wiersbitzky,

Universitat Greifswald, fiir konventionelle radiolo-
gische Leistungen, CT-Leistungen sowie sono-
graphische Untersuchungen des Abdomens auf
Uberweisung von niedergelassenen Facharzten fiir
Kinder- und Jugendmedizin, Vertragsarzten, die
lber eine Facharztanerkennung ,Kinderheilkunde”
verfiigen und ermichtigten Arzten

bis zum 30. Juni 2007;

Priv.-Doz. Dr. med. habil. Johannes-Peter Haas,
Kinderklinik, Universitat Greifswald, zur Behandlung
immunologischer und rheumatologischer Krank-
heitsbilder auf Uberweisung von Vertragsérzten und
ermichtigten Arzten, die hdmatologisch/onko-
logisch tatig sind, sowie fiir sonographische Unter-
suchungen nach den EBM-Nummern 33011,
33040, 33043, 33081, 33091, 33092, 33072,
33061, 33075 auf Uberweisung von Vertragsirzten
und erméchtigten Kinderdrzten der Universitat
Greifswald

bis zum 30. Juni 2007;

Prof. Dr. med. habil. Rolf-Dieter Stenger,
Kinderklinik, Universitat Greifswald, fir sono-
graphische Leistungen nach den EBM-Nummern
33012, 33042, 33043, 33052, 33060, 33063,
33070, 33073, 33075, 33081, 33091, 33092,
02340 auf Uberweisung von Vertragsarzten und er-
machtigten Kinderarzten der Universitat Greifswald
bis zum 30. Juni 2007.

Beendigung der Erméachtigung
Prof. Dr. med. Fritz-Ulrich Meyer,
Universitat Greifswald

ab 1. Juli 2005.
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Dr. med. Stefan Griitzenmacher,
Universitat Greifswald,
ab 1. Juni 2005.

Der Berufungsausschuss beschlieRt:

Dr. med. Frank Richter,

Kreiskrankenhaus in Wolgast, die Diagnostik und
Therapie im Rahmen des Teilgebietes Kardiologie ist
nicht Bestandteil der Erméachtigung.

Giistrow

Die Zulassung haben erhalten

Rainer Giese;

Facharzt fir Innere Medizin fiir Gustrow fiir die
hausérztliche Versorgung,

ab 1. Juli 2005;

Alexander Férber,
Facharzt fiir Allgemeinmedizin fiir Krakow am See,
ab 1. Juli 2005.

Die Genehmigung zur Fiihrung einer Gemein-
schaftspraxis haben erhalten

Dr. med. Eberhard Schmitt, Dr. med. Achim Selck und
Rainer Giese

ab 1. Juli 2005 fur Gustrow;

Dipl.-Med. Hagen Ruhnau und Alexander Férber
ab 1. Juli 2005 fir Krakow am See.

Erméachtigungen

Priv.-Doz. Dr. med. Reimer Andresen,

Klinikum Gistrow, fiir angiographische, sono-
graphische, radiologische Leistungen und fiir MRT-
Untersuchungen auf Uberweisung von Vertrags-
arzten und erméchtigten Arzten des Krankenhauses
Gilistrow

bis zum 30. Juni 2007;

Prof. Dr. med. Wolfgang Brinckmann,

Klinikum Gistrow, fir konsiliarédrztliche Leistungen
auf dem Gebiet der GefaRchirurgie auf Uberweisung
von Vertragsarzten und auf dem Gebiet der Onko-
logie auf Uberweisung von onkologischen Schwer-
punktpraxen

ab 26. Mai 2005 bis zum 31. Marz 2007;

Dr. med. Gunter Fischer,

Klinikum Gdstrow, fiir die Diagnostik und Therapie
von Knie-, Schultergelenk- und Sprunggelenk-
erkrankungen auf Uberweisung von niedergelasse-
nen Facharzten fiir Chirurgie und Orthopédie

ab 26. Mai 2005 bis zum 31. Méarz 2007.

Dipl.-Med. Brigitte Burchard,

Klinikum Gustrow, zur Behandlung von Insulin-
pumpentragern auf Uberweisung von Vertrags-
arzten

bis zum 30. Juni 2007.

Ludwigslust

Die Zulassung hat erhalten

Dr. med. Claus Jiirgen Kéttgen,
Facharzt fiir Orthopadie fiir Hagenow,
ab 1. Juli 2005.

Die Genehmigung zur Fiihrung einer Gemein-
schaftspraxis haben erhalten

Dipl.-Med. Mario Rémer, Dipl.-Med. Heike R6mer
und Dr. med. Claus Kéttgen

ab 1. Juli 2005 fiir Hagenow.
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Neubrandenburg/Mecklenburg-Strelitz

Ermachtigungen

Priv.-Doz. Dr. med. Barbara Bauer,

Dietrich Bonhoeffer Klinikum Neubrandenburg,
zur neuroonkologischen Nachbetreuung von
Patienten mit Tumoren des ZNS auf Uberweisung
von Vertragsarzten

bis zum 30. Juni 2007;

Dr. med. Eberhard Gilberg,

Dietrich Bonhoeffer Klinikum Neubrandenburg,
fiir humangenetische Leistungen auf Uberweisung
von Vertragsarzten und erméichtigten Arzten des
Klinikums Neubrandenburg

bis 30. Juni 2006;

Dr. med. Stefan Griitzenmacher,

Dietrich Bonhoeffer Klinikum Neubrandenburg,
fiir konsiliararztliche Leistungen auf Uberweisung
von niedergelassenen Facharzten fiir HNO-Heilkun-
de

ab 1. Juni 2005 bis zum 30. September 2005;

Dr. med. Sabine Balschat,

Dietrich Bonhoeffer Klinikum Neubrandenburg,
zur speziellen Diagnostik der Mamma, einschlieflich
der minimal-invasiven Mammadiagnostik zuziiglich
der Bestrahlungsplanung auf Uberweisung von nie-
dergelassenen Facharzten fiir Radiologie

ab 26. Mai 2005 bis zum 31. Marz 2007;

Dr. med. Wolfgang Beyer,

Dietrich Bonhoeffer Klinikum Neubrandenburg,
fiir kinderchirurgische Leistungen auf Uberweisung
von niedergelassenen Facharzten fiir Kinderchirurgie
bis zum 30. Juni 2007.

Beendigung der Erméchtigung

Dr. med. Eike Miiller,

Dietrich Bonhoeffer Klinikum Neubrandenburg,
zum 31. Mai 2005.

Parchim

Ermachtigungen

Prof. Dr. med. Bernd Klausch,

Kreiskrankenhaus Parchim, fir konsiliararztliche Leis-
tungen auf Uberweisung von niedergelassenen
Facharzten fir Frauenheilkunde und Geburtshilfe
bis zum 30. Juni 2007;

Dr. med. Friedrich-Bernhard von Hiilst,
Krankenhaus am Crivitzer See, flr chirurgische Leis-
tungen auf Uberweisung von Vertragsarzten,

ab 1. Juli 2005 bis zum 30. September 2006.

Rostock

Ende der Zulassung

Dipl.-Psych. Ulrike Andres-Graffy,

als Psychologische Psychotherapeutin,
ab 1. Mai 2005.

Onkologische Fachambulanz am Klinikum Stdstadt
Anstellungsverhaltnis von Dr. med. Gunnar Scharlau
endet am 1. Juli 2005;

Nachbesetzung durch Frau Susanne Markmann, FA
fur Frauenheilkunde und Geburtshilfe.

Verlangerung der Zulassung
Dr. med. Dieter Bufi,

Facharzt fiir Innere Medizin,
bis zum 30. September 2011.

Erméachtigungen

Prof. Dr. med. Rudolf Guthoff,

Universitat Rostock, fiir konsiliararztliche Leistungen
im Rahmen des Fachgebietes Augenheilkunde auf
Uberweisung von niedergelassenen Fachérzten fiir
Augenheilkunde und der Abteilung Tropenmedizin
und Infektionskrankheiten der Klinik fiir Innere Me-
dizin der Universitat Rostock

bis zum 30. Juni 2007;

Prof. Dr. med. Emil Reisinger,

Universitédt Rostock, zur Behandlung von Patienten
mit chronischer Hepatitis B, C, D auf Uberweisung
von Vertragsarzten

ab 1. Juli 2005bis zum 31. Dezember 2005;

Dr. med. Manfred Kunz,

Universitdt Rostock, zur Diagnostik und Therapie bei
Melanompatienten auf Uberweisung von Vertrags-
arzten

ab 1. Juli 2005 bis zum 30. Juni 2007;

Prof. Dr. med. Gerd Gross,

Universitat Rostock, zur

- Lasertherapie auf Uberweisung von niedergelasse-
nen Facharzten fiir Dermatologie, Chirurgie, Kin-
der- und Jugendmedizin und der Abteilung Tro-
penmedizin und Infektionskrankheiten der
Universitat Rostock,

Diagnostik und Therapie von STD-Erkrankungen
einschlieRlich Papillomvirus-Erkrankungen auf
Uberweisung von niedergelassenen Facharzten fiir
Dermatologie, Gynakologie, Urologie und der
Abteilung Tropenmedizin und Infektionskrankhei-
ten der Universitdt Rostock

fir proktologische Leistungen auf Uberweisung
von niedergelassenen Fachérzten fiir Dermatolo-
gie, Chirurgie, Gyndkologie, Kinder- und Jugend-
medizin, der Abteilung Tropenmedizin und Infek-
tionskrankheiten der Universitdt Rostock

- andrologische Leistungen auf Uberweisung von
niedergelassenen Dermatologen, Urologen und
Gynékologen,

allergologische Leistungen auf Uberweisung von
niedergelassenen Dermatologen,

ab 1. Oktober 2005 bis zum 30. September 2007;

Dipl.-Med. Kristine Miiller,

Klinikum Sitidstadt Rostock,

fiir sonographische Leistungen nach den EBM-Num-
mern 01310-01312, 01602, 33012, 33042, 33043
bei Patienten nach maligner Tumorerkrankung auf
Uberweisung von Arzten der onkologischen Fach-
ambulanz des Klinikums Siidstadt Rostock

bis zum 30. Juni 2007.

Beendigung der Erméchtigung
Dr. med. Michael Lafrenz,
Universitat Rostock,

am 1. Juli 2005.

Der Berufungsausschuss beschlieBt:

Die Ermachtigung der Klinik fiir Psychosomatik und
Psychotherapeutische Medizin der Universitat Ros-
tock wurde zum 30. Juni 2006 aufgehoben.

Dipl.-Soz.-Pad. Cornelia Kusy,
wurde als Kinder- und Jugendlichenpsychothera-
peutin fiir Bad Doberan zugelassen.

Dr. med. Volker Harder,

Klinikum Stdstadt Rostock, die Versorgung von Pa-
tienten mit diabetischem FuRsyndrom ist nicht Be-
standteil der Ermachtigung.
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Riigen

Die Zulassung hat erhalten

Dr. med. Carsten Schulze,

Facharzt flr Innere Medizin flr Binz fir die haus-
arztliche Versorgung,

ab 1. Oktober 2005.

Schwerin/Wismar/Nordwestmecklenburg

Die Zulassung hat erhalten

Angelika Forbrig,

Facharztin fir Innere Medizin fiir Kalkhorst fir die
hausarztliche Versorgung,

ab 1. Oktober 2005.

Verlangerung der Zulassung

Dr. med. habil. Hans-Peter Hofmann,
Praktischer Arzt fir Wismar,

bis zum 30. September 2012.

Die Genehmigung zur Fiihrung einer Gemein-
schaftspraxis haben erhalten

Dr. med. Gudrun Gorski und Angelika Forbrig

ab 1. Oktober 2005 fiir Kalkhorst;

Dr. med. Antje Ebert, Dr. med. Gabriele Plagemann
und Dr. med. Elke Lilie,
ab 1. Juli 2005 fur Wismar;

Ulrike Trieglaff und Dr. med. Katrin Grépler
ab 1. Juli 2005 fir Wismar.

Beendigung eines Anstellungsverhiltnisses

Dr. med. Michael Kdirn,

Facharzt fiir Augenheilkunde in Schwerin, fiir ihn
endet ab 6. Juni 2005 die Genehmigung zur Ganz-
tagsbeschaftigung von Dr. med. Peter Strohmenger
als angestellter Arzt in seiner Praxis.

Nephrologische Fachambulanz der Helios-Kliniken
Schwerin
Anstellung von Herrn Dr. med. Walter Brietzke ist
beendet.

Erméachtigungen

Dr. med. Heike Benes,

Institut fir Medizinische Forschung und Schlaf-
medizin Schwerin,

Behandlung von Patienten mit kardiorespirato-
rischen Polysomnographien auf Uberweisung von
Vertragsarzten

bis 31. Mérz 2007.

Dr. med. Angela Rudolph,

HELIOS Kliniken Schwerin, zur Diagnostik und The-
rapie komplizierter Nierenerkrankungen auf Uber-
weisung von hausarztlich tatigen Vertragsarzten und
ermachtigten Arzten der Kinderklinik Schwerin

bis 30. Juni 2006.

Dr. med. Detlef Scholz,

in Schwerin, zur Betreuung von schwersthirn-
geschadigten Patienten in den Einrichtungen des
Sozius-Pflege- und Betreuungsdienstes Schwerin
ab 1. Juni 2005 bis zum 30. Juni 2006;

Dr. med. Henning Wiegels,

HELIOS Kliniken Schwerin, flr

- Leistungen im Rahmen des Fachgebietes Hals-
Nasen-Ohrenheilkunde auf Uberweisung von nie-
dergelassenen Facharzten fir Hals-Nasen-Ohren-
heilkunde,

- zur onkologischen Nachbetreuung bei Patienten
mit Tumoren im Hals-Nasen-Ohren-Bereich auf
Uberweisung von Vertragsarzten,

- fiir padaudiologische Leistungen bei Kindern bis
zum 8. Lebensjahr auf Uberweisung von Vertrags-
arzten,
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- zur Diagnostik und Therapie von Patienten mit
Stimm-, Sprach- und Hérstérungen auf Uberwei-
sung von niedergelassenen Facharzten fir Hals-
Nasen-Ohrenheilkunde;

bis zum 30. Juni 2007;

Prof. Dr. med. Dr. med. dent. Reinhard Bschorer,
HELIOS Kliniken Schwerin:

Die Tumornachsorge ist ab 1. Juli 2005 nicht mehr
Bestandteil seiner Ermachtigung.

Kai Goppold,

HELIOS Kliniken Schwerin, zur Tumornachsorge auf
Uberweisung von Vertragsarzten

ab 1. Juli 2005 bis zum 31. Marz 2007.

Stralsund/Nordvorpommern

Ende der Zulassung

Dr. med. Birgit Reincke,

Fachérztin fir Nuklearmedizin fiir Stralsund

zum 31. Mérz 2005.

(Korrektur: Es handelte sich nicht um Dr. Rolf Reincke
in Gustrow.)

Genehmigung eines Anstellungsverhiltnisses
Dr. med. Michael Schdfer,

Facharzt fiir Allgemeinmedizin in Zingst, fiir Dr.
med. Gabriela Apel ist angestellte Arztin

ab 1. Juli 2005.

Ermachtigungen

Dr. med. Rainer Petrik,

HANSE-Klinikum Stralsund, fiir strahlentherapeu-
tische Leistungen auf Uberweisung von allen an der
vertragsarztlichen Versorgung beteiligten Arzten
und Einrichtungen

bis zum 30. Juni 2006;

Prof. Dr. med. Eduard Wolf,

HANSE-Klinikum Stralsund, fir:

- Leistungen nach den EBM-Nummern 19310-
19312,19320, 19321, 19322, 01733, 01826, auf
Uberweisung von ermichtigten Arzten des Klini-
kums Stralsund und des Krankenhauses Bergen
sowie auf Uberweisung der niedergelassenen Pa-
thologen und des Augenarztes der Belegabteilung
des Klinikums Stralsund,

- Leistungen nach den EBM-Nummern 19310-
19332 und 32855 auf Uberweisung von nieder-
gelassenen Pathologen,

- hé@matologische Untersuchungen in Verbindung mit
Beckenkammbiopsien und bei osteologischen Fra-
gestellungen auf Uberweisung von Vertragsarzten,

- Cito- und Schnellschnittdiagnostik im Gesichts-,
Mund- und Kieferbereich, spezielle immun-
histologische Untersuchungen zur Differentialdia-
gnose immunologisch bedingter bulléser Schleim-
hauterkrankungen und Hartschnitt- bzw. Trenn-
Diinnschlifftechnik nach Kunststoffeinbettung auf
Uberweisung der niedergelassenen Facharztin fiir
Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie aus Stralsund,

ab 26. Mai 2005 bis 31. Méarz 2007;

Dr. med. Rolf-Jiirgen Schréder,

Diakonie-Klinikum Vorpommern Ueckermiinde, fiir
anasthesiologische Leistungen fiir die Bewohner des
Christophorus-Heimes Ueckermiinde auf Uberwei-
sung von Vertragsarzten

bis zum 30. Juni 2006.

Uecker-Randow

Erméchtigung

Dr. med. Frank Parlow,

Asklepios Klinik Pasewalk, fiir konsiliardrztliche Leis-
tungen auf Uberweisung von niedergelassenen
Fachérzten fiir Orthopdadie und Chirurgie

bis zum 30. Juni 2007.

Beendigung der Erméchtigung
Dipl.-Med. Torsten Ehlert,
Asklepios Klinik Pasewalk,

ab 1. Mai 2005.

Informationen
Die Praxissitzverlegung innerhalb des Ortes geben
bekannt:

SR Regine Kremer,

FA fiir Allgemeinmedizin
neue Adresse:
Kastanienallee 3 b,
19374 Severin;

Dipl.-Med. Beate Wegner,
FA fiir Augenheilkunde
neue Adresse:
Augustenstr. 19

17235 Neustrelitz.

Der Zulassungsausschuss und der
Berufungsausschuss weisen ausdriick-
lich darauf hin, dass die vorstehenden
Beschliisse noch der Rechtsmittelfrist
unterliegen.

SELBSTHILFE-
GRUPPEN

im Landkreis Ludwigslust

2005 erleichtern.

Ein Wegweiser

Wegweiser Selbsthilfegruppen

Die Kontaktstelle fur Selbsthilfe im Landkreis Ludwigs-
lust bietet einen Wegweiser , Selbsthilfegruppen” an.
Diese Broschtire soll allen Hilfesuchenden und Interes-
sierten den Zugang zu den unterschiedlichen Gruppen

Arzten, Krankenkassen und anderen professionell ta-
tigen Helfern legt es das Spektrum der derzeit beste-
henden Moglichkeiten der , Hilfe zur Selbsthilfe” dar.
Das Heft ist beim DRK, Kreisverband Ludwigslust e.V.,

Kiss e Bahnhofstr. 6, 19288 Ludwigslust,
Tel.: (0 38 74) 32 61 10,
Fax: (0 38 74) 32 61 19 zu beziehen. Pr
13




Offentliche Ausschreibungen von Vertragsarztsitzen gem. § 103 Abs. 4 SGB V

Die Kassenirztliche Vereinigung Mecklenburg-Vorpommern schreibt auf Antrag folgende Vertragsarztsitze zur Ubernahme
durch einen Nachfolger aus, da es sich um fiir weitere Zulassungen gesperrte Gebiete handelt.

Planungsbereich/Fachrichtung Ubergabetermin Bewerbungsfrist Ausschreibungs-Nr.
Rostock

Allgemeinmedizin nachstmaoglich 15. August 2005 12/06/03
Allgemeinmedizin nachstmoglich 15. August 2005 24/03/04
Allgemeinmedizin 1. Januar 2006 15. August 2005 29/09/04
hausarztliche Innere Medizin nachstmoglich 15. August 2005 01/06/04
hausarztliche Innere Medizin nachstmaglich 15. August 2005 08/10/04
Kinder- und Jugendmedizin nachstmaglich 15. August 2005 08/03/05
Kinder- und Jugendmedizin 1. Januar 2006 15. August 2005 07/07/05
Schwerin/Wismar/Nordwestmecklenburg

Frauenheilkunde und Geburtshilfe 2. Januar 2006 15. August 2005 29/06/05
Innere Medizin nachstmdglich 15. August 2005 22/10/04
Innere Medizin nachstmdglich 15. August 2005 16/06/05
Nervenheilkunde nachstmdglich 15. August 2005 05/01/04
Schwerin

Allgemeinmedizin 1. April 2006 15. August 2005 10/12/04
Allgemeinmedizin nachstmdglich 15. August 2005 27/04/05
Allgemeinmedizin 1. Januar 2006 15. August 2005 26/05/05
Greifswald/Ostvorpommern

Augenheilkunde nachstmoglich 15. August 2005 24/11/04
Neubrandenburg/Mecklenburg-Strelitz

Nervenheilkunde nachstmdglich 15. August 2005 09/10/03
Ludwigslust

Nervenheilkunde nachstmoglich 15. August 2005 26/10/04

Die Ausschreibungen erfolgen zundchst anonym. Nahere Auskiinfte erteilt die Abteilung Sicherstellung, Kassenarztliche Vereinigung
Mecklenburg-Vorpommern, Tel. (0385) 7431363. Bewerbungen sind unter Angabe der Ausschreibungsnummer an die Kassenarztliche
Vereinigung Mecklenburg-Vorpommern, Postfach 16 01 45, 19091 Schwerin, zu richten.

Den Bewerbungsunterlagen sind beizufiigen:

- Auszug aus dem Arztregister;
- Lebenslauf;

- Nachweise liber die seit der Approbation ausgeiibten arztlichen Tatigkeiten;
- polizeiliches Fiihrungszeugnis im Original.

Impressum: Journal der Kassenarztlichen Vereinigung Mecklenburg-Vorpommern ¢ 14. Jahrgang, Heft 155,
August 2005 ¢ Herausgeber: Kassenarztliche Vereinigung Mecklenburg-Vorpommern e Redaktion: Eveline
Schott (verantwortlich), Eva Tille; Beirat: Dr. Wolfgang Eckert, Dr. Dietrich Thierfelder, Dr. Jirgen Griimmert,
Janet Ottmann » Namentlich gekennzeichnete Beitrage geben nicht unbedingt die Meinung von Verlag und
Redaktion wieder. Fiir den Inhalt von Anzeigen sowie fiir Angaben (iber Dosierungen und Applikationsformen
in Beitragen und Anzeigen kann von der Redaktion keine Gewahr (ibernommen werden. Fiir unverlangt
eingesandte Manuskripte und Fotos wird keine Verdffentlichungsgarantie ibernommen ¢ Nachdruck und
Vervielfaltigung nur mit Genehmigung des Verlages ¢ Alle Rechte vorbehalten © Erscheinungsweise: monat-
lich e Einzelheft 3,10 €, Abonnement: Jahresbezugspreis 37,20 €. Fir die Mitglieder der Kassenarztlichen
Vereinigung Mecklenburg-Vorpommern ist der Bezugspreis durch den Mitgliedsbeitrag abgegolten ¢ Anzei-
gen: Zachow Verlag ¢ Redaktion: Journal der Kassenérztlichen Vereinigung Mecklenburg-Vorpommern, Post-
fach 16 01 45, 19091 Schwerin, Tel.: (0385) 74 31 - 213, Fax: (0385) 74 31 - 386, E-Mail: presse@kvmv.de
e Verlag: Zachow Verlag, Burgdamm 8, 19370 Parchim, Tel.: (03871) 26 71 61, Fax: (03871) 21 30 66,
ISDN Leonardo: (03871) 26 70 49, E-Mail: service@zachow-offsetdruck.de ® Satz und Layout: Zachow Ver-
lag, Niederlassung Schwerin, Ziegeleiweg 3, 19057 Schwerin, Tel.: (0385) 4 89 75 24, Fax + ISDN Leonardo:
(0385) 4 89 75 94, E-Mail: service-sn@zachow-offsetdruck.de ¢ Druck: Zachow Offsetdruck
und Verlag, Parchim.

Ambulantes Zentrum,

in der Schweriner Innenstadt
bietet Raume fiir Arztpraxis oder
andere im weiteren ambulanten
Gesundheitsbereich Tatige.
Das Gebaude ist modern saniert,
behindertengerecht, mit Aufzug,
EDV- und Tel.-Anlage, Gruppen-
raum. Kostenspareffekte durch
gemeinsame Nutzung der Einrich-
tung. Tel.: (03 85) 5 57 47 80.
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1‘ Liebe Mitglieder 40

\@ der Kassendrztlichen Vereinigung

Q und solche, die sich noch so fiihlen, s@

wir mochten Sie hiermit ganz herzlich
zu einer besonderen Veranstaltung

,lhre KV einmal anders”
am 7. Oktober 2005, 14 Uhr

in die Neumuhler StralRe 22 in Schwerin einladen.

Sie werden hier u.a. die Gelegenheit haben, Ihr KV-Gebaude zu inspizieren
—z. B. ,,auf dem Weg |hrer Abrechnung” — oder einen Blick
in ,das Herz der Datenverarbeitung” werfen zu kdnnen.

Unter dem Motto ,, Die KV — eine runde Sache” nehmen wir uns nicht nur lhrer
personlichen Fragen an. Wir sorgen auch fir Ihr leibliches Wohl, werden Sie
musikalisch tberraschen, und wenn Sie im Anschluss an diese Veranstaltung

Ihren Aufenthalt in der Landeshauptstadt verlangern, vielleicht das Schloss
oder unser Theater besuchen mochten oder ein Hotelzimmer bendtigen,
stehen wir gern unterstutzend und beratend zur Seite.

4—! lhre KV-Mitarbeiter

"~ &INE RUN

o Eine personliche Einladung folgt. zw
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Der regionale Arztemangel und die 6sterreichische Lésung

Von Eveline Schott

In Osterreichs auflagenstirksten
Tageszeitungen warb die Kassenarzt-
liche Vereinigung
Mecklenburg-
Vorpommern mit
freien Landarzt-
praxen in einer
der landschaft-
lich schonsten
Regionen Nord-
deutschlands.

Vier Tage hatten
die ersten ,be-
gehrten Gaste”
die Moglichkeit,
herauszufinden,
ob sich ihre per-

welchen Bedingungen es sich hier
lohnt zu arbeiten beziehungsweise
zu leben. Da griff der Gastgeber auch
schon in die tiefen Taschen der Ge-

sonlichen Vorstel-
lungen von einer
arztlichen Tatig-
keit in Deutschland mit denen des
Gastgebers decken wiirden. Da saf3en
sie nun, etwas scheu, eingeladen in
ein Restaurant mit beeindruckendem
Blick auf das Schweriner Schloss so-
wie auf einen der grofiten Seen
Deutschlands, und folgten den be-
griflenden Worten. Noch bevor sie
es selber zu sehen bekdmen, sollten
sie gleich am Anfang horen, in welch
einer besonderen Landschaft und zu

Iris Huber und Hans-Peter Krisch
wdhrend des Informationsgesprdches in der RGumen
der Kassendrztlichen Vereinigung Mecklenburg-Vorpommern

schichte, um Kklar darzustellen, wer
wir hier im Nordosten sind und dass
in diesem Land auch schon Hein-
rich der Lowe seine Spuren hinter-
lassen hatte. Zwar ,schnacken” wir
hier etwas anders, das sei ja aber un-
wesentlich, da auch die Gaste kein
reines Hochdeutsch sprachen.

ist eine zierliche klei-
ne Frau von 37 Jahren, eine Wiene-
rin, die England als

16

Krisch hatte beziiglich der Niederlassungsmodalitéten in Meck-
lenburg-Vorpommern gezielte Fragen an den 1. Vorsitzenden

Arztin den Riicken
gekehrt hat und mit
Mann und Sohn in
lindlicher Umge-
bung, natiirlich mit
entsprechender In-
frastruktur, als Arztin
eventuell hier leben
mochte. Auflerdem
wolle sie auch keine
10 bis 15 Jahre in der
Alpenrepublik war-
ten, bis sie endlich
eine Praxis tiberneh-
men konne. Auch

wenn ihr Reformkanzler, Wolfgang
Schiissel, meint, ,,uns geht es phan-
tastisch”, so katapultiert doch das
neureiche Osterreich aufgrund ein-
schneidender Reformen die ersten
Arzte aus den Kliniken. Bettenabbau
- heif3t es dann. Naja, wenn dabei der
Waurf bis Mecklenburg-Vorpommern
reicht, konnte es uns und den betrof-
fenen Arzten nur recht sein.

Der 49jahrige Hans-Peter Krisch
meint: ,Das Boot ist in Osterreich
voll.” In diesem Europa sei es jetzt so
wie in Amerika. ,Wo die Arbeit ist,
geht man hin.”

Schon ldnger hitte er sich mit dem
Gedanken des Umsiedelns befasst.
Nach einigen Hohen und Tiefen in
seinem beruflichen Leben sucht er
fiir das letzte berufliche Lebensdrittel
»die Landarztpraxis“. ,I woa scha
imma a Landdoktor.” Und als ,,Hob-
bykapitan” begriif3t er natiirlich auch
die direkte Ndhe zum Wasser. Oster-
reich hédtte eben mehr Berge.

Die in Deutschland historisch ge-
wachsenen Strukturen der Kassen-
arztlichen Vereinigungen sind in
Osterreich weniger bekannt. Und so
luden auch die Gastgeber in ihr
Haus, um tiber Bedeutung und Ar-
beit der KVen zu berichten. Wolf-

Dietrich Thierfelder begleitete die Gruppe
und stand bei Unklarheiten zur Seite
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Schrubbe


gang Eckert und Dietrich Thier-
felder, immer wieder — weil sprach-
lich gewohnt — Herr Prédsident bzw.
Herr Vizeprasident genannt, berich-
teten, beantworteten Fragen, scherz-
ten. Schlieflich sollte in der Kiirze
der Zeit ein verstindliches Bild der

Allgemeinmediziner Klaus Sadowski
gab den Osterreichern Einblick
in seine landdrztliche Tdtigkeit

ambulanten arztlichen Versorgung
in Deutschland entstehen.

nahmen es zur Kenntnis und
schwiegen.

Iris Huber (30) mochte vielleicht
ihre Facharztausbildung in Mecklen-
burg-Vorpommern absolvieren. Sie
zeigte sich erfreut, dass die von ihr
befiirwortete alternative Medizin
hier unter den Patienten noch we-
nig bekannt ist. So hat sie die Hoff-
nung, unvoreingenommene Patien-
ten vorzufinden. Beschiftigt sie sich
doch mit der Homo&opathie und
mochte sie auch spdter in ihrer Pra-
xis anbieten.

Beim letzten gemeinsamen Zusam-
mensein kam dann allerdings der
Hinweis von Hans-Peter Krisch. Er,
der Landarzt, sprach meistens fiir
alle: ,Es ist schon ein ganz schoénes
Risiko fiir uns. Man reif3t seine Wur-
zeln aus dem Boden, packt seine Fa-
milie ein, macht Schulden, hofft,
dass alles gut geht und dass man
wieder neue Wurzeln schldgt.” Das
Land solle doch Anreize schaffen
und Sicherheiten geben, dann wiir-
den die Arzte auch kommen. Ja,

KV-Starthilfen seit Juni 2005: Umsatzgarantie und finanzieller
Zuschuss bei Ubernahme einer , Sicherstellungspraxis”.

Eine Fahrt tiber Land und der Besuch
einzelner Landarztpraxen sowie die
Gesprédche mit deren Inhabern waren
ineinandergreifend geplant.

Die wiederaufkeimende Hoffnung
der Landdrzte, ihre Arztpraxen viel-
leicht doch noch tibergeben zu kén-
nen, war in ihren teilweise miiden
Gesichtern zu sehen. Einige hatten
ihr Rentenalter bereits deutlich tiber-
schritten. Patientenzahlen - tdglich,
wochentlich, pro Quartal — wurden
erfragt, natiirlich auch die Umsétze
und was nach allen Abziigen zum
Leben tibrig bliebe. Die Alters-
strukturen der Patienten in den je-
weiligen Regionen waren ebenfalls
von Interesse. Heutzutage gibt es
gerade im ldndlichen Raum viele
Alte und wenige Kinder — die Géaste
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recht hat er schon. Allerdings stellt
sich dabei die Frage: Wer gab vor 15
Jahren den Arzten der

nehmen®, so Dietrich Thierfelder.
Die KVen koénnen ihnen zwar den
Weg dorthin ebnen, sie konnen in-
formieren und dem Arzt sagen, wie
»alles geht”. Die Gemeinden dage-
gen missten materielle Anreize
schaffen. Aber springen, springen

konnte sich
schon vorstellen, in einer Praxis
auf dem Land zu arbeiten

muss jeder Doktor selbst.

Trotz der herzlichen Umarmungen
und der vielen Dankesworte, im
Abschied bleibt wohl fiir alle Betei-
ligten noch offen, ob einer der
Géste diesen Sprung in ein neues
berufliches Leben in Mecklenburg-
Vorpommern wagen wird.

ehemaligen DDR An-
reize und Sicherhei-
ten bei ihren Pra-
xisgriindungen?

Die heutigen Rand-
bedingungen haben
sich jedoch gedndert.
Die Landéarzteschaft
dinnt in bedngsti-
gender Weise aus.
Der drztliche Nach-
wuchs kommt nicht
mehr bis ins Dorf.
,Ohne attraktive An-
gebote der Gemein-
den wird kein Doktor
personlich finanziel-
le Risiken auf sich

Die Ostsee zeigte sich den Gdsten
mit warmen Temperaturen bei bestem Sommerwetter
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Wer sind die Mitglieder der Vertreterversammlung?

Das KV-Journal stellt in einer Serie die Abgeordneten der Vertreterversammlung der Kassenirztlichen Vereinigung
Mecklenburg-Vorpommern in der Beantwortung zweier Fragen vor: 1) Welche Ziele haben Sie sich fiir Ihre berufspolitische
Arbeit in der VV gesteckt? 2) Wie bringen Sie die berufspolitischen Aktivitaten in Einklang mit Beruf und Familie?

Bernd Meyerink (62)

verheiratet, 2 erwachsene Kinder
FA fir Allgemeinmedizin in Alt
Meteln

Arbeit in der VV: Mitglied im
Notdienstausschuss

Weiteres: Vorsitzender des Zulas-
sungsausschusses Arzte/Kranken-
kassen M-V

1) Erhalt der innerérztlichen Kollegialitdt und Erhalt
der Freiberuflichkeit in der KV als drztliche Selbstver-
waltung (in ihrem ureigentlichen Sinne); Abbau der
iberbordenden Biirokratie; im NDA: Sorge fiir gerechte
Belastungen; im ZA: humane Entscheidungen im Rah-
men des Ermessensspielraums.

2) Zeit fiir Familie und Hobby ist rar. Wenn andere
Fortbildungspunkte sammeln, sitze ich seit 15 Jahren
in der KV. Vielleicht gibt es ja mal berufspolitische
Punkte?

Henning Schwarz (43)

verheiratet, 2 Kinder

FA fiir Orthopddie in Wismar
Arbeit in der VV: Mitglied
Weiteres: Griindungsmitglied des
Arztenetzes Wismar und Mitarbeit im
Vorstand, Mitglied Biirgerschaft von
Wismar (Vorsitzender Jugendhilfe-
ausschuss, Mitglied Gesundheitsausschuss, Mitglied des
Ehrengremiums), CDU-Mitglied, Mitglied Aufsichtsrat
Perspektive gGmbH Wismar

1) Wiederherstellung des Gleichgewichtes von Interes-
sen und deren Umsetzung zwischen Fach- und Haus-
drzten; Schutz der Arzte vor der Regulierungs- und
Kontrollwut der Gesundheitsministerin und der Kran-
kenkassen, Entbtirokratisierung, Férderung der freien
arztlichen Tatigkeit. Wunsch: KBV moge Kassendrzte
besser vertreten, um Kassenaufgaben wie Praxisgebtihr
u.d. von uns abzuweisen.

2) Die Familie steht in vorderster Reihe, und nur durch
das grofie Verstindnis und die Mitarbeit meiner Ehe-
frau ist ein solches Engagement erst moglich. In der
Freizeit widme ich mich meinem Garten und der Mo-
delleisenbahn.
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Martina Vogel (42)

verheiratet, 1 Kind

FA fiir Frauenheilkunde/Geburtshil-
fe in Rostock

Arbeit in der VV: Mitglied seit
2005, Finanzausschuss

1) Mein Hauptziel ist, die gemeinsame konstruktive
Arbeit von Hausdrzten, Fachdrzten und Psychothera-
peuten in der kassendrztlichen Vertretung zu fordern.
Wesentlich scheint mir die Stirkung des Engagements
der Kollegen. Das Berufsbild des Arztes sollte in der Of-
tfentlichkeit wieder mehr Anerkennung finden. Fiir alle
Patienten wiinsche ich mir eine qualitativ hohe und
flachendeckende Versorgung mit breitem Leistungsan-
gebot. Als Frauendrztin vertrete ich nattrlich auch alle
Belange meiner Facharztgruppe.

2) Fir meine Familie, Freunde und Kollegen gilt , Zeit
ist kein Problem. Das Problem ist, was wir mit der Zeit
anfangen.” Mit Unterstiitzung meiner Familie und ei-
nem harmonischen Familienleben hoffe ich, Praxis-
alltag und Berufspolitik gut zu bewaltigen.

Thomas Hohlbein (53)

verheiratet, 2 S6hne (28 und 20)
FA fir Sportmedizin, Praktischer
Arzt in Rostock

Arbeit in der VV: Mitglied seit
1993, HVM-/Notdienstausschuss
Weiteres: seit 1993 Kreisstellen-
leiter Bereich Rostock/Bad Doberan,
Delegierter im Hausdrzteverband M-V

1) Auf Grund der jahrelangen Erfahrungen mit der Or-
ganisation der Notdienstbereiche in meinem Kreis-
stellenbereich erachte ich zur Sicherung des Not-
dienstes in den nichsten Jahren in unserem Land u.
a. die enge Kooperation mit individuellen Dienstab-
sprachen zwischen Stadt- und Landbereichen, eine
Neustrukturierung verbunden mit Vergroflerung der
Notdienstbereiche und eine Zusammenarbeit mit den
Rettungsleitstellen als wichtige Voraussetzung.

2) in der Familie nur durch Toleranz des Ehepartners
und Einschrdankungen im familidren Freizeitbereich
sowie in der eigenen Praxis nur durch vermehrten Ein-
satz des Praxispartners.
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Vom Tischlergesellen zum arrivierten Kiinstler

Von Detlef Hamer

Im Schloss Ludwigslust wird noch
bis zum 28. August die sehenswerte
Ausstellung ,Johann Dietrich
Findorff. Ein mecklenburgischer
Hofmaler” dargeboten. Dabei han-
delt es sich um einen bemerkens-
werten Kiinstler, der nach seinem
nur flinfzigjahrigen Dasein — 1722
bis 1772 — ein imposantes Ceuvre
hinterlassen hat, von dem sich ein
betrdchtlicher Teil im Staatlichen
Museum Schwerin befindet. Hela
Baudis, Leiterin des Kupferstichkabi-
netts, und Kristina Hegner, wis-
senschaftliche Mitarbeiterin der
Gemaldeabteilung der Galerie am
Alten Garten der Landeshaupt-
stadt, haben in gemeinsamer auf-
wendiger und akribischer Arbeit
daftir Sorge getragen, dass
Findorffs Gesamtwerk, namlich
seine Gemadlde, Zeichnungen
und Radierungen, auch die ver-
schollenen, nun erschlossen und
in einem 156-seitigen Katalog-
buch vollstandig verzeichnet sind.
Zahlreiche Werke sind in guten Re-
produktionen wiedergegeben und
ausfiihrlich beschrieben.

Der Berufsweg Findorffs, der aus
Lauenburg an der Elbe stammte, ist
insofern ungewohnlich, als er sich
weitgehend autodidaktisch zur krea-
tiven Kiinstlerpersonlichkeit entfal-
ten konnte: Der Sohn eines Tischlers
erlernte das Handwerk seines Vaters,
arbeitete in der heimischen Werk-
statt mit, ging dann auf zweijahrige
Wanderschaft, bevor er in Schwerin
als Geselle tédtig war. Dort ging er
noch einmal bei einem Bildhauer
und bei einem Maler in die Lehre. In
den Jahren 1748 bis 1751 lief3 er sich
in Dresden nieder, als es dort noch
keine Akademie gab, um von dem
Maler Christian Wilhelm Ernst Diet-
rich ausgebildet zu werden, kehrte
dann nach Mecklenburg zurick,
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wurde in Schwerin herzoglicher
Kammerdiener und wirkte seit dem
Umzug der Residenz ab 1764 in
Ludwigslust. Ihm oblag zundchst
vorwiegend das Kopieren niederldn-
discher Gemailde. Recht bald aber
gelangen ihm parallel hierzu selb-
standige Bildfindungen, die eine
beachtliche Begabung bezeugen.
Sein Konnen steigerte sich sogar in
dem Mafle, dass er fiir seine letzten
sieben Daseinsjahre in Johann Hein-
rich Suhrlandt einen gleichfalls ta-
lentierten Schiiler fand, der spéater
an sein Schaffen ankntipfte.

Windhund und Papagei, Ol o. |.

Von den Gemadlden sind aus den
Héanden Findorffs 54 Arbeiten bis in
unsere Zeit tiberliefert. Ihre stau-
nenswerte thematische Vielfalt muss
hervorgehoben werden. Da gibt es
Bildnisse, Genrebilder, die landli-
ches Arbeiten und Feiern festhalten,
Tier- und Viehstiicke, Stillleben,
Landschaften, Historienbilder, Kopi-
en und Ubermalungen. Die Liste der
verlorenen oder nur noch aktenma-
Rig nachweisbaren Gemalde ist mit
127 Werken freilich noch viel linger
und wird nun erstmals dokumen-
tiert. Dass einschlief3lich der Zeich-
nungen und der Druckgrafik jetzt
das Gesamtschaffen dieses Kiinstlers
erschlossen ist, kann als wichtige
Forschungsarbeit fiir die hiesige
Kunstgeschichte gar nicht hoch ge-
nug bewertet werden.

Besondere Beachtung verdient auch
der Altarprospekt der Kirche zu

Ludwigslust, ein Monumentalauf-
trag, dem sich Findorff ab 1770 bis
zu seinem Tod 1772 mit Phantasie
und enormem Einsatz widmete.
Weil er dieses grof¥flichige Gemalde
nicht mehr vollenden konnte, ist es
von seinem erwdhnten Schiiler
Suhrlandt ergdnzt worden, und zwar
erst anderthalb Jahrzehnte spiter
und nicht immer bis ins letzte Detail
nach den Vorstellungen seines Ur-
hebers.

Einen bedeutenden Namen hat sich
Johann Dietrich Findorff unbestrit-
ten in erster Linie als Radierer ge-
macht, weil er sich in diesem
druckgrafischen Metier zu einem
wahren Meister entfalten konn-
te. Auch hier ist der Bestand von
nur 33 Bldttern durchaus iiber-
schaubar. Aber die Arbeiten
tiberzeugen durchweg durch ihre
kompositorische Noblesse und
ihre handwerkliche Gediegen-
heit. Das trifft auf die vielen
uberwiegend heimischen Land-
schaften genauso zu wie auf die
Tierdarstellungen und auf sein aus-
drucksstarkes Selbstportrit von
1765. Es versteht sich, dass manche
seiner Grafiken thematisch mit sei-
nen gemalten Bildern korrespon-
dieren. Das Staatliche Museum
Schwerin befindet sich in der kom-
fortablen Lage, etliche der Kupfer-
platten zu besitzen. Von einigen
wurden 1979, mithin mehr als 200
Jahre nach des Kiinstlers Tod, klei-
ne Auflagen neu gedruckt. Wer
wiinschte sich nicht einen solchen
Abzug fiir die eigene Sammlung?
Die auferordentlich verdienstvolle
Ausstellung wird im Anschluss an
die Ludwigsluster Prasentation vom
15. September 2005 bis zum 8. Janu-
ar 2006 im Elbschifffahrtsmuseum
Lauenburg gezeigt, um auf hochst
sinnfdllige Weise das Vermdchtnis
eines Sohnes dieser Stadt auch dort
zu ehren.
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+Medizinische Diagnosen
bringen Geld, Patienten kosten Zeit.
Unrecht am Patienten, Teil 11"

Veranstalter: Institut fiir Psychotherapie
und Psychoanalyse Mecklenburg-Vorpom-
mern e.V.

Termin: 2. September 2005,

19.30 bis 21.45 Uhr.

Ort: Institut fiir Psychotherapie und Psycho-
analyse Mecklenburg-Vorpommern e.V.,
Augustenstrafie 44 a, 18055 Rostock.
Referent: Dr. med. Peter Wruck (Psychoana-
lytiker, DPV, Rostock)

Hinweis: Fiir die Veranstaltungen werden
Fortbildungspunkte der Arztekammer Meck-
lenburg-Vorpommern vergeben.
Teilnehmergebiihr: 8 Euro die Stunde.
Auskunft/Anmeldung: Sekretariat, Augus-
tenstraf3e 44 a, 18055 Rostock,

Tel./Fax: (03 81) 4 59 03 93

(mittwochs 14.30 bis 18.30 Uhr),

Internet: www.ippmv.de.

Symposium der Asthma-Universitat Nord-
Ost - Einrichtung der Arztekammer
Mecklenburg-Vorpommern - , Neues
auf dem Gebiet der Allergologie und der
erregerbedingten Luftwegserkrankungen

Termin: 3. September 2005, 9 bis 16 Uhr.
Ort: Universitat Greifswald, Seminarraum
(Haupthaus) der Klinik und Poliklinik fiir
Kinder- und Jugendmedizin Greifswald,
Soldmannstrafle 15.

Inhalt: mit infektiologisch-allergologischem,
padagogisch-didaktischem und Notfall-Prak-
tikum.

Leitung: PD Dr. med. habil. Roswitha Bruns,

OA Dr. Sebastian M. Schmidt und Team.
Hinweis: Kurs fiir das Asthma-Schiiler-
Zertifikat der Arztekammer Mecklenburg-
Vorpommern.

Teilnehmergebiihren fiir o. g. Termin: kos-
tenlos.

Auskunft/Anmeldung fiir o.g. Termin:
Nicholas Ehlers, Sekretariat Abt. Allgemeine
Pédiatrie, Tel.: (0 38 34) 86 63 01,

Fax: (0 38 34) 86 64 10,

E-Mail: nehlers@uni-greifswald.de.

29. Wissenschaftlicher Kongress
des Deutschen Arztinnenbundes

Termin: 29. September bis 2. Oktober 2005.
Ort: Berlin.

Thema: ,,Oh Schmerz, lass nach! Gleiche
Krankheit — anderer Schmerz. Geschlechts-
spezifische Aspekte von Schmerzen”.
Kongressgebiihren bis 31. Juli 2005:
130 Euro fiir Mitglieder, 170 Euro fiir Nicht-
mitglieder, 50 Euro fiir arbeitslose Arztinnen
und Arzte (Bescheinigung beeifiigen).
Kongressgebiihren ab 1. August 2005: 160
Euro fiir Mitglieder, 190 Euro fiir Nichtmit-
glieder, 70 Euro fiir arbeitslose Arztinnen
und Arzte (Bescheinigung beifiigen); Tages-
karte fiir den 30. September oder 1. Oktober
2005: 80 Euro fiir Mitglieder, 100 Euro fiir
Nichtmitglieder; Festabend am 27. Septem-
ber von 20 bis 23 Uhr: 40 Euro bis 31. Juli
oder 50 Euro ab 1. August 2005.

Hinweis: Bitte Kongressgebtihren mit Anga-
be des Namens und des Stichwortes ,DAB-
Kongress 2005 auf das Konto Nr. 520 111
101, BLZ 100 100 10, Postbank Berlin tiber-
weisen.

Auskunft/Anmeldung: Geschiftsstelle des
Deutschen Arztinnenbundes e.V., Herbert-

Lewin-Platz 1, 10623 Berlin,

Tel.: (030) 40 04-5 65 40,

Fax: (030) 40 04-5 65 41,

Internet: www.aerztinnenbund.de.

Hypertonietherapie — Blutdruckkosmetik
oder organprotektive Therapie?

Termin: 20. September 2005, 19.30 Uhr.
Ort: Kurhaus am Inselsee, Heidberg 1, 18273
Glstrow.

Inhalte u.a.: Zum Thema Hypertonie-
therapie spricht Prof. Dr. med. habil. Rainer
Boger vom Pharmakologischen und Toxiko-
logischen Institut der Medizinischen Fakul-
tat der Universitat Hamburg.

Hinweis: Die Veranstaltung wurde von der
Landesdrztekammer als Fortbildungsveran-
staltung zertifiziert.

Teilnehmergebiihr: keine.
Auskunft/Anmeldung: Hartmannbund
e.V,, Landesverband Mecklenburg-Vorpom-
mern, Geschiftsstelle, An der Obertrave 16
a, 23552 Liibeck, Tel.: (04 51) 39 68 96 00,
Fax: (04 51) 39 68 96 01,

E-Mail: lv.mv@hartmannbund.de.

Berliner Institut fiir Gruppenanalyse

VORTRAG PROF. WERNER GREVE, BERLIN:
DIE FRUHPHASEN DER GRUPPENTHERAPIE.

Termin: 10. September 2005, 17 Uhr.

Ort: Goerzallee 5, 12207 Berlin.

Hinweis: Zertifizierung beantragt.
Auskunft/Anmeldung: Berliner Institut fir
Gruppenanalyse, Goerzallee 5, 12207 Berlin,
Tel. (030) 84 18 67 40,

E-Mail: gruppenanalyse-berlin@web.de.

Zur Umsetzung der gesetzlich gefor-
derten Einfithrung von Qualitats-
management-Systemen in Arztpra-
xen finden im Herbst drei
Informationsveranstaltungen in
Mecklenburg-Vorpommern statt.

Interessierte Arzte erhalten hier einen
Uberblick zu den Inhalten des durch
die Kassendrztliche Bundesvereini-
gung entwickelten Systems , QEP —
Qualitdt und Entwicklung in Praxen”.
Die bereits ausgebildeten drztlichen
Tutoren unseres Landes stehen als Ge-
sprachspartner zur Verfligung und
werden bereits konkrete Vorschlage zu

Informationsveranstaltungen zum Qualitatsmanagement

geplanten Terminen und Kosten der
Schulungen von Praxisteams unterbrei-
ten.

Um moglichst kurze Wege fiir die
interessierten Kollegen anzubieten, wer-
den die Informationsveranstaltungen
zeitversetzt an folgenden drei Orten an-
geboten:

28. September 2005

in Rostock, Rotunde auf dem Geldnde der
Hanse Messe in Schutow (ehemals IGA-
Geldnde)

19. Oktober 2005
in Schwerin, Crowne Plaza Hotel

26. Oktober 2005
in Neubrandenburg, voraussichtlich
in der Fachhochschule.

Die Veranstaltungen beginnen jeweils
um 16 Uhr mit einer Dauer von ma-
ximal drei Stunden. Dem September-
Journal kénnen Sie ein Anmeldefor-
mular entnehmen, mit dem Sie bitte
Ihre Teilnahme an einer der Veranstal-
tungen anzeigen, um die organisato-
rische Vorbereitung zu erleichtern.

Die Veranstaltungen sind bei der
Arztekammer als Fortbildungsver-
anstaltungen angemeldet. ™w
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50. Geburtstag

3.8. Dr. Gerd Mehlhorn,
niedergelassener Arzt in
Rostock;

8.8. Elke Hentschel,
niedergelassene Arztin in
Hagenow;

8.8. Dr. Gabriele Graurock,
niedergelassene Arztin in
Rostock;

9.8.  Frank-Michael Puttlitz,
niedergelassener Arzt in
Rostock;

10.8.  Christine Weilkopf,
niedergelassene Arztin in

Waren;

15.8. Maria Schulz,
niedergelassene Arztin in

Anklam;

18.8. Matthias Beyer,
niedergelassener Arzt in

Lassan;

18.8. Marianne Giese,
niedergelassene Arztin in

Stralsund;

24.8. Dr. Cordula Ahrens,
niedergelassene Arztin in
Greifswald;

26.8. Karin Heuer,

niedergelassene Arztin in
Kihlungsborn.

60. Geburtstag

8.8. Dr. Gabriele Hafften,
niedergelassene Arztin in

Schwerin;

10.8. Peter Gutzke,
niedergelassener Arzt in
Trent;

24.8. Hannelore Diedrich,

niedergelassene Arztin in
Pasewalk.

65. Geburtstag

4.8.  Dr. Margret Becker,
niedergelassene Arztin in
Rostock;

13.8. Dr. Dietrich Jung,
niedergelassener Arzt in

Rostock;

17.8. Dr. Detlef Hachtmann,
niedergelassener Arzt in

Neuhaus.

Wir gratulieren allen Jubilaren
auf das herzlichste und wiinschen
ihnen beste Gesundheit
und allzeit gute Schaffenskraft!

Die Kassenarztliche Vereini-
gung Mecklenburg-Vorpom-
mern trauert um ihr ehemaliges
Mitglied

Ilona Schiinemann
* 4. Februar 1952
+ 25. Juni 2005

Ilona Schiinemann war von 1991
bis 2004 als niedergelassene
Fachérztin fiir Kinder- und
Jugendmedizin in Rostock tatig.

Von Prof. Dr. Wolfgang Brinckmann

Nach schaffens-
reichem, sinn-
erfiilltem Leben
ist kurz vor Voll-
endung seines
94. Lebensjahres
der ehemalige
Ordinarius fir
Chirurgie und
langjahrige Di-
rektor der Chirurgischen Universi-
tatsklinik Rostock, Prof. Dr. Dr. Walter
Schmitt, am 6. Juni 2005 verstorben.

Walter Schmitt wurde am 30. Juli 1911 in
Straflburg/Elsafy geboren. Kindheit und
Jugend verbrachte er als einziges Kind sei-
ner Eltern wohlbehiitet in Berlin. Das le-
genddre Askanische Gymnasium préagte
seine humanistische Grundhaltung.

Nachruf fiir Prof. em. Dr. med. habil. Dr. h. c. Dr. Walter Schmitt

Von 1931 bis 1936 liefs ihn das Medizinstu-
dium in Berlin weltbekannte Arzte und
Hochschullehrer erleben. Hilfreich waren
in den unruhigen Zeiten die humanistische
Bildung und die Hinwendung zur Musik,
mit der er auch sein Studium finanzierte.
1937 war er Medizinalpraktikant bei Willi
Felix in Berlin-Britz und absolvierte die
Facharztausbildung bei Mathies im
Wilkestift in Guben von 1938 bis 1942.
Guben war schicksalbestimmend. Hier er-
hielt er eine solide Ausbildung und lernte
auch seine Ehefrau und Mutter seiner drei
Kinder kennen. Von hier begann sein un-
ausweichlicher Weg in den Krieg als
Kriegschirurg.

Von 1945 bis 1946 war er Landarzt in Thi-
ringen; Assistenzarzt, Oberarzt, Hochschul-
dozent ab 1949; apl. Professor 1953 in
Greifswald; Ordinarius und Direktor von
1957 bis 1976 in Rostock. Die Patienten-

betreuung hatte oberste Prioritdt, aber
auch Lehre und Publikationen auf aller-
hochstem Niveau brachten ihm nationa-
le und internationale Anerkennung. Als
wesentliche Innovation hat Schmitt
selbstandige chirurgische Fachabteilun-
gen geschaffen. 11 Auflagen erlebte un-
ter anderem die in vielen Sprachen {iber-
setzte , Allgemeine Chirurgie”. Von 1971
bis 1985 stand er auch als Chefredakteur
dem Zentralblatt fiir Chirurgie vor.

Mutig war Walter Schmitt. Wahrend des
Krieges brachte er sich mehrfach poli-
tisch in Gefahr und auch spater gegen-
uber der DDR. Ehrungen wurden ihm
viele zuteil. Hervorzuheben sind der
Nationalpreis 1960 und die Ehrendok-
torwiirde seiner Universitdat 1981. Seine
Schiiler haben einen grofien Lehrer ver-
loren, Mitarbeiter und Patienten einen
groflartigen Menschen.
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Spielen Sie gern ,,Mensch argere Dich nicht”?

Von Fridjof Matuszewski

Also, um es gleich vorweg zu sa-
gen, ich spiele nicht gern
»Mensch dargere Dich

nicht”, nein, das ist

nicht mein Ding.

Wenn es Ihnen ge-

nauso geht, habe ich

einen Vorschlag. Mo-

gen Sie Schach? Ich

spiele gern Schach.

Vielleicht gelingt es

mir, IThr Interesse am

Schachspiel zu wek-

ken, indem ich Ih-

nen meine Sicht-

weise des Spiels

zeige.

Uber die Historie

des Schachspie-

lens will ich mich

nicht auslassen.

Schachregeln

sind uralt und

haben sich bis heute

nicht verdndert. Es gibt 16 weif3e
und ebenso viele schwarze Figuren.
Stellen wir uns einmal vor, die wei-
Ren Figuren verkorpern die Arzte-
schaft und die Schwarzen die Politik.
Auf die schwarzen Figuren méchte
ich aber gar nicht weiter eingehen,
denn wir haben ja mit uns genug zu
tun, missen uns auf unser Spiel
konzentrieren.

Zum Spiel gehoren acht Bauern,
sechs Offiziere, eine Dame und na-
tirlich ein Konig. Der Konig tragt
die Idee der freien Arzteschaft. Sie
muss auf alle Falle verteidigt wer-
den. Féllt der Konig, ist das Spiel zu
Ende. Wie sieht es derzeit auf unse-
rem Spielfeld aus? Wie haben sich
die Figuren positioniert? Innerhalb
der weilen Schachfiguren teilen
sich Haus- und Fachdrzte linker wie
rechter Hand gleichstark auf. Jede
Seite hat vier Bauern und drei Offi-
ziere.
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Weifd beginnt. Das ist gut. Ein gran-
dioser Schachzug ist moglich. Die
Bauern — der einzelne Arzt oder die
einzelne Fachgruppe - stehen in der
ersten Reihe und erdffnen zumeist
das Spiel. Ein wungeiibter
Schachspieler neigt dann oft
dazu, mit seinen Bauern drauf
loszurennen, schaut dabei nicht

nach links
oder rechts.
Damit be-
ginnt
schon

die

Niederlage.

Besser: Die Bauern
bleiben dicht zusammen,
decken sich gegenseitig, ach-
ten auf den Nachbarfliigel,
halten einen Verteidigungsring, der
tir den Gegner schwer zu durch-
dringen ist, aber genug Spielraum
fiir unsere Offiziere hat. Die Offizie-
re, bekannt als Berufsverbinde,
Medi und die zahlreichen Arztever-
bdnde und -netze der rechten und
linken Spielhdlfte, sind unsere
schlagkraftigen Angreifer, aber auch
Ausputzer. Besteht eine Gefahr fiir
einen Bauern oder Offizier, springt
sofort ein anderer Offizier helfend
und rettend ein. Dabei ist es egal,
ob er der rechten oder linken Spiel-
hilfte angehort. Nattirlich kann ein
Bauer das auch, riskiert aber dabei
oft selbst sein Leben. Auch bei den
Offizieren gelten bestimmte Grund-
sdtze. Offiziere sind sowohl fiir ihre
Halfte als auch fiir die jeweils ande-
re Hilfte verantwortlich, d.h. am ef-
fektivsten arbeiten alle Offiziere,
angeleitet durch den Konig, wenn
sie miteinander eine Strategie um-

setzen. Auf die Charakteristik ein-
zelner Figuren verzichte ich, sind
sie doch eindeutig. Ein Problem
habe ich: Welche Rollen spielen in
unserer Erklarung die Laufer? Zur
Erinnerung: Liufer sind Offiziere.
Der rechte Laufer belegt die weifle
und der linke Liufer die schwarze
Diagonale. Beide kdnnen sich nicht
gegenseitig decken, meiden sich.
Arbeiten sie zusammen, kdnnen sie
das Schachfeld zerschneiden, um
eigene Spielrdume zu schaffen. Sie
konnen aber auch den Gegner per-
manent in seiner Beweglichkeit ein-
engen, um deren Offiziere zu bin-
den. Was ist mit der Dame im

i Schachspiel? Die Dame

ist die starkste Figur. Sie
steht dem Konig zur
_h Seite, beschiitzt ihn.
Sie verkorpert die
Solidaritdt und
Kollegialitdt. Bei
Verlust der Dame
ist bei einem starken Gegner meis-
tens auch das Spiel verloren. Eine
neue Dame kann nur mit viel Auf-
wand und unter hohen Verlusten
aus einem Bauer wachsen.
Welche Rolle spielt unsere Kassen-
arztliche Vereinigung? Die KV ist in
jeder Schachfigur enthalten, halt die
Figuren zusammen, ordnet. Ohne
die KV wiirde jeder Bauer, jeder Of-
fizier fir sich kdampfen. Letztlich
gehen die Dame und dann der Ko-
nig verloren.
Die allgemeinen Spielhinweise zum
erfolgreichen Schachspiel konnten
zunachst sehr kompliziert erschei-
nen, sollten Sie aber keinesfalls ent-
mutigen. Wir sind alle lernfdhig.
Gewinnt man dann beim Schach-
spielen, verbindet sich ein Hochge-
fiihl, ein Gefiihl der Genugtuung
und des Stolzes.
Wollen Sie jetzt etwa noch nur
»Mensch drgere Dich nicht” spielen?
Na ja, dann viel Gliick!
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Praxisservice

Service

Ansprechpartner

Die Verwaltung der Kassenarztlichen Vereinigung Mecklenburg-Vorpommern bietet ihren Mitgliedern
als Service fiir die unterschiedlichen Bereiche umfassende personliche und telefonische Beratung an.

Telefon/E-Mail

Beratung flr Praxisgrindung

Angela Meyerink, Hauptabteilungsleiterin
Sekretariat llona Both

Tel.: (0385) 7431 371
E-Mail: sicherstellung@kvmv.de

Beratung der Praxis in der
Niederlassung

Angela Meyerink, Hauptabteilungsleiterin
Sekretariat llona Both

Tel.: (0385) 7431 371
E-Mail: sicherstellung@kvmv.de

Medizinische Beratung/
Arzneimittelkostenberatung

Dipl.-Med. Brigitte Nick
Christel Adam
Sekretariat llona Scholz

Tel.: (0385) 7431 245
Tel.: (0385) 7431 360
Tel.: (0385) 7431 374
E-Mail: med-beratung@kvmv.de

Praxisstruktur

Angela Meyerink, Hauptabteilungsleiterin
Sekretariat llona Both

Tel.: (0385) 7431 371
E-Mail: sicherstellung@kvmv.de

Genehmigungspflichtige
Leistungen + Zusatzmodule

Abteilung Qualitatssicherung
Sekretariat llona Holzmann

Tel.: (0385) 7431 244
E-Mail: qual-sicherung@kvmv.de

Neue Versorgungsformen

Bernd StraRer, Abteilungsleiter

Tel.: (0385) 7431 211
E-Mail: bstraesser@kvmv.de

Aktuelle Fragen der Qualitats-
sicherung/Praxisnetze

Dr. Reinhard Wosniak, Abteilungsleiter
Sekretariat llona Holzmann

Tel.: (0385) 7431 244
E-Mail: qual-sicherung@kvmv.de

Beratung zu den Bereichen Sucht,
Drogen, Selbsthilfe und Pravention

Liane Ohde

Tel.: (0385) 7431 210
E-Mail: qual-sicherung@kvmv.de

EDV-Beratung

Christian Ecklebe, Hauptabteilungsleiter
Sekretariat Sigrid Rutz

Tel.: (0385) 7431 257
E-Mail: edv@kvmv.de

Beratung zu Abrechnungsfragen

Maren Glaser, Abteilungsleiterin
Sekretariat Angela Schaarschmidt

Tel.: (0385) 7431 299
E-Mail: abrechnung@kvmv.de

Abschlagzahlungen/
Bankverbindungen

Karin Tritthardt

Rechtsauskiinfte Justitiar Thomas Schmidt
Sekretariat Astrid Ebert Tel.: (0385) 7431 224
Sekretariat Doreen Hamann Tel.: (0385) 7431 221
E-Mail: justitiar@kvmv.de
Arztkontokorrent/ Helene Ehlert Tel.: (0385) 7431 232

Tel.: (0385) 7431 231
E-Mail: fibu@kvmv.de

Vordrucke-Service

Bezug Uber KVMV

Bezug lber Krankenkassen
weitere Bezugsmaoglichkeiten

Christiane Schmidt
Bestellung per E-Mail

Barbel Ueckermann
Bestellung per Telefon

E-Mail: iv@kvmv.de

Tel.: (0385) 7431 351
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IHRE ANSPRECHPARTNER

IN DEN KREISSTELLEN DER KVMV:

Greifswald

Kreisstelle:

Wolgaster Stralle 1,

17489 Greifswald,

Tel.: (0 38 34) 89 90 90
Fax: (0 38 34) 89 90 91

Dr. med. Bernd Streckenbach
Praxis:

Tel.: (0 38 34) 8 04 40

Fax: (0 38 34) 80 44 41

Giistrow

Kreisstelle:

Rovertannen 13,

18273 Glstrow,

Tel.: (0 38 43) 21 54 43
Fax: (0 38 43) 21 54 43
Dr. med. Stefan Duda
Praxis:

Tel.: (0 38 43) 68 10 52
Fax: (0 38 43) 68 10 53

Ludwigslust

Kreisstelle:

Gartenstrale 4,

19303 Tewswoos,

Tel.: (03 87 59) 30 40

Fax: (03 87 59) 3 04 44

Dr. med. Hans-Jiirgen Neiding
Praxis:

Tel.: (03 87 59) 30 40

Fax: (03 87 59) 3 04 44

Malchin

Kreisstelle:
Heinrich-Heine-Str. 40,
17139 Malchin,

Tel.: (0 39 94) 63 28 35
Fax: (0 39 94) 63 28 35
Dr. med. Andreas Richter
Praxis:

Tel.: (039 96) 12 04 99
Fax: (0 39 96) 17 48 80

Neubrandenburg

Kreisstelle:

An der Marienkirche,

17033 Neubrandenburg,

Tel.: (03 95)544 2613

Fax: (03 95)544 2613

MR J6rg Tiedemann

Praxis:

Tel. Praxis: (03 96 03) 2 03 33
Fax privat: (03 95) 3 69 84 81

Rostock

Parchim
'._‘ Ludvagslust k.

[ -

Neustrelitz

Kreisstelle:
Friedrich-Wilhelm-Str. 36,
17235 Neustrelitz,

Tel.: (0 39 81) 20 52 04
Fax: (03981) 205212
Dr. med. Peter Schmidt
Praxis in Waren:

Tel.: (039 91) 73 26 99
Fax: (0 3991) 73 26 99

Parchim

Kreisstelle:

Am Buchholz 11,
19370 Parchim,

Tel.: (038 71) 21 39 38
Fax: (0 38 71) 21 39 38
Dr. med. André Bldser
Praxis:

Tel.: (038 71) 22 62 29
Fax: (03871)727775

Pasewalk

Kreisstelle:

Prenzlauer Str. 27,

17309 Pasewalk,

Tel.: (039 73) 21 69 62

Fax: (0 39 73) 21 69 62
Dipl.-Med. Jiirgen Pommerenke
Praxis:

Tel.: (03973)44 14 14

Fax: (03973)43 1514

Rostock
Kreisstelle:
PaulstralRe 45-55, 18055 Rostock,

w

e, Neustrelitz v !

Neubrandenburg

¥

"

g

Tel.: (03 81)4 56 16 81
Fax: (03 81) 4 56 16 81
Dipl.-Med. Thomas Hohlbein
Praxis:

Tel.: (0381)311 14

Schwerin

Kreisstelle:

Neumdihler Str. 22,

19057 Schwerin,

Tel.: (03 85) 7 43 13 47
Fax: (03 85) 7431222
Dipl.-Med. Siegfried Mildner
Praxis:

Tel.: (03 85) 397 91 59
Fax: (03 85) 39791 85

Stralsund

Kreisstelle:

Bleistr. 13 A,

18439 Stralsund,

Tel.: (0 38 31) 25 82 93
Fax: (0 38 31) 25 8293
Dr. med. Andreas Kriiger
Praxis:

Tel.: (0 38 31) 49 40 07

Wismar

Kreisstelle:

Liibsche Str. 146,

23966 Wismar,

Tel. (038 41) 70 19 83

Fax: (0 38 41) 70 19 83

Dr. med. Peter-Florian Bachstein
Praxis:

Tel.: (0 38 41) 72 88 31



