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Betrifft:  Wohnortnahe ambulante Versorgung sicherstellen - kein Primararztmodell

EntschlieBung

Auf Antrag von Herrn Dr. med. Lipp (Drucksache VI - 30) fasst der 111. Deutsche Arztetag folgende
EntschlieBung:

Der Deutsche Arztetag beschlielRt, dass alle Patienten Anspruch auf eine flichendeckende, wohnortnahe
und qualitativ hochwertige hausarztliche und facharztliche Versorgung haben.

Begriindung:

Die Unterscheidung zwischen einer flichendeckenden, hausarztlichen Versorgung und einem
angemessenen Zugang zur Behandlung nach Facharztstandard suggeriert, dass fir diese beiden
Versorgungsebenen unterschiedliche Anspriiche an Zugang und Wohnortnahe gestellt werden.

Eine engmaschige hausarztliche und weniger dichte facharztliche Versorgung bedeutet eine Trennung
dieser beiden ambulanten Versorgungswege in eine hausarztliche Primar- und eine facharztliche
Sekundarebene.

Der Deutsche Arztetag lehnt jede Form von verpflichtenden Primédrarztmodellen ab. Anspruch und Ziel
muss ein ungehinderter raumlich und zeitlich naher Zugang der Patienten sowohl zur hausarztlichen als
auch zur facharztlichen Versorgungsebene sein.
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