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Zu TOP VII. Tatigkeitsbericht der Bundeséarztekammer

Betrifft: Evaluation gesundheitspolitischer Entscheidungen

ENTSCHLIESSUNGSANTRAG

Von: Prof. Dr. Schulze
als Delegierter der Sachsischen Landesarztekammer

DER DEUTSCHE ARZTETAG MOGE FOLGENDE ENTSCHLIESSUNG FASSEN:

Der 109. Deutsche Arztetag fordert die Politik auf, an ihre gesundheitspolitischen Ent-
scheidungen einen ahnlichen Mal3stab anzulegen, wie an eine evidence based medicine
(ebm). Bevor kinftige "Innovationen" zu Lasten der gesetzlichen Krankenversicherung
eingefuhrt werden, miussen belastbare Daten aus Pilotversuchen vorgelegt werden, denn
Versuch und Irrtum auf Kosten von Arzten und Patienten filhren zu einem Absinken der
gesundheitlichen Versorgung in Deutschland.

Begriindung:

Die Gesundheitsreform wurde seitens des Gesetzgebers bisher nicht auf ihre Auswirkun-
gen untersucht. Das unabhangige Fritz Beske Institut in Kiel hat 3 500 Daten und Litera-
turstellen zum Gesundheitssystemmodernisierungsgesetz ausgewertet und ein vernich-
tendes Fazit gezogen. Aus diesem Grund sind maf3gebliche gesundheitspolitische Ent-
scheidungen des Gesetzgebers zuklnftig mit dem gleichen Mal3stab zu messen, wie bei
ebm. Bezogen auf die Gesundheitsreform bedeutet das eine Vorlage von klaren Qualitats-
parametern, Evaluationsdaten oder Vor- und Nach-Analysen zu den Auswirkungen des
Gesundheitssystemmodernisierungsgesetzes und dessen Auswirkungen auf die Versor-
gungswirklichkeit.

Besonders gilt das fur die neuen Versorgungsformen DMP, DRG und integrierte Versor-
gung, die als gut gemeinte Importe aus den USA und Australien in Deutschland flachen-
deckend eingeftihrt wurden und viel Geld aus der Versorgung in die Burokratie und Ver-
waltung verlagerten.
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