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TOPI Gesundheits-, Sozial- und arztliche Berufspolitik — Gesundheitspolitische Leitsatze der

Arzteschaft

Betrifft: ~ Ulmer Papier - Riickiiberweisung an den Vorstand der Bundesdrztekammer

Von:

EntschlieBungsantrag

Frau Dr. med. Simone Heinemann als Delegierte der Arztekammer Sachsen-Anhalt

DER DEUTSCHE ARZTETAG MOGE FOLGENDE ENTSCHLIESSUNG FASSEN:

Der

111. Deutsche Arztetag liberweist das Ulmer Papier in der vorliegenden Fassung an den Vorstand der

BAK mit der Bitte um zeitnahe Uberarbeitung mit besserer Strukturierung, zielorientierterer

Gesamtaussage und Einarbeitung der Anderungs- und Ergdnzungsantrige zuriick.

Begriindung:

1. Die vielen Anderungs- und Ergidnzungsantrige lassen das Gesamtwerk kaum mehr erkennen.

2. Das Papierist zu lang, iberladen mit Selbstverstandlichkeiten und Allgemeinplatzen.

3. Die deutsche Arzteschaft braucht dringender denn je ein glasklar formuliertes Strategie- und/oder
Positionspapier zum Stand des arztlichen Berufes.

4. Das Papier sollte mit klarerer Diktion den Standpunkt der Arzteschaft zur Erhaltung der drztlichen
Identitdt und zum &arztlichen Selbstverstandnis darstellen.

5. Die unverriickbaren Erwartungen der deutschen Arzte zur Erhaltung ihres historischen und modernen
Berufsbildes miissen unabhangig von der aktuell-politischen Situation allgemeingiltig formuliert
werden.

6. Selbst wenn die Politik aus nachvollziehbaren Griinden die Vorgaben und Bedingungen anders
gestaltet, darf dies nichts an der Grundeinstellung der Arzte und ihren Forderungen dndern.

7. Genau aus diesem Grund gehoren Aussagen und Vorschlage zu Finanzierungsmoglichkeiten nicht in
dieses Papier. Das ist eine gesamtgesellschaftliche Aufgabe und liegt in der Verantwortung des
Gesetzgebers.

8. Aktuell politische Bezlige miissen natiirlich hergestellt werden und Stellungnahmen dazu abgegeben

werden. Das moderne Arztberufsbild existiert nicht im unpolitischen Raum. Aber es ist nicht die
Aufgabe der Arzteschaft, finale Lésungen zu Problemen des Gesundheitswesens zu produzieren. Wir
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kénnen unsere Hilfe anbieten. Diese ersetzt aber nicht den gesamtgesellschaftlichen Dialog zu
brisanten Themen wie Finanzierung, freie Arztwahl, Therapiefreiheit — und Kosten sowie v. a. m., den
der Gesetzgeber fiihren und zu dem eine demokratische Meinungsbildung erfolgen muss.

9. Formulierte Leitsatze als Punkte-Programm zur Erhaltung der arztlichen Identitdt sind hier nicht nur
hilfreich, sondern fiir eine erfolgreiche Kommunikation des Papiers zwingend erforderlich. Die grau
unterlegten Abschnitte eigenen sich hierfiir weder inhaltlich noch in der verwendeten Diktion.

Egal wie wir es nennen: Positionspapier, Strategiepapier oder ....

Wir brauchen konsentierte Grund- und Leitsatze, die eine unverwasserte, zielgenaue Kommunikation mit
allen Beteiligten im Gesundheitswesen moglich macht.

Vielen Dank.
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