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Tagesordnungspunkt Ia
Gesundheits-, Sozial- und drztliche Berufspolitik:
Aussprache zur Rede des Prasidenten und zum Leitantrag -
Aussprache zum Leitantrag

(Dienstag, 27. Mai 2025, 15:29 Uhr)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: ...

Im Moment steht niemand mehr auf der Redeliste zu TOP Ia. - Das bleibt auch so. Dann kon-
nen wir in die Abstimmung zu TOP la einsteigen.

Zu dem Leitantrag Ia - 01 des Vorstands der Bundesirztekammer liegen drei Anderungsan-
trage vor.

Als Erstes soll iiber den Antrag Ia - 01c abgestimmt werden. Kénnen wir diesen Anderungs-
antrag elektronisch auflegen? - Wir kénnen iiber ihn abstimmen, und ich miisste ihn vorlesen.
- Jawohl, jetzt ist er hier eingeblendet. Er lautet:

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 mége beschliefSen: Der Leitantrag des Vor-
stands ,,MafSnahmen zur Stabilisierung des Gesundheitswesens - solide und soli-
darisch”“ mége im Absatz ,Mehr Koordination in der Versorgung“ um folgenden
Passus ergdnzt werden:

Das ist die zweite Uberschrift. Die erste heifdt ,Gesundes Leben fordern®, dann kommt ,Mehr
Koordination in der Versorgung®, und am Ende dieses Absatzes ,Mehr Koordination in der
Versorgung“ soll stehen:

»Ziel muss es sein, eine Patientensteuerung zu realisieren, die sich ausnahmslos
nach den Kriterien einer medizinischen Notwendigkeit und eines medizinischen
Nutzens ausrichtet.”

Ich glaube, das ist auch im Grundsatz immer so gemeint gewesen und insofern wahrscheinlich
gar nicht schadlich.

Gibt es zu diesem Antrag noch einmal eine Rede oder Gegenrede? - Das ist nicht der Fall. Dann
stimmen wir iber diesen Antrag ab, und zwar jetzt. - Jetzt habe ich einen Geschéaftsordnungs-
antrag. Der kam aber ein bisschen spat, muss ich sagen. Wir waren in der Abstimmung zum
Antrag Ia - 01c. War das ein Versehen?

(Zuruf: War ein Versehen!)

- War ein Versehen. Dann kénnen wir ihn auch gleich wieder streichen. Insofern bitte ich die
Regie, diesen Geschaftsordnungsantrag zu verwerfen. Es geht also der Antrag la - 01c in die
Abstimmung. - Da haben wir noch einmal das Gleiche, jetzt von Claus Beermann.

Wir haben uns doch wirklich Miihe beim Erkldren dieses Portals gegeben. Ich habe mir das
jetzt auch zum wiederholten Male - ich glaube, das fiinfte Jahr in Folge - von der Mannschaft
um Herrn Schmidt und Frau Becker erklaren lassen. Und wir haben so viele Mafdnahmen ge-
troffen, bei denen wir darauf geachtet haben, dass man nicht aus Versehen hierhin oder dahin
klickt und dass man nicht nach oben oder unten scrollen muss, sondern dass man wirklich
sehen kann: Da geht es zur Abstimmung. - Die einen sind rechts, die anderen sind links. Die
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Geschaftsordnungsantrage sind von den Abstimmungsantrdgen getrennt. Daher bitte ich, vor
dem Klicken einen kleinen Moment innehalten. Es geht nicht darum, zu versuchen, irgendwie
einen Wahnsinnszeitgewinn zu erreichen. Wir verlieren viel mehr Zeit mit den vielen nicht
gewollten Geschaftsordnungsantragen als dann, wenn man einen Moment iiberlegt: Wo muss
ich denn mein Kreuzchen machen?

Jetzt also bitte noch einmal von vorne. Auch dieser Geschaftsordnungsantrag ist ein Versehen,
wenn ich es richtig verstanden habe. - Jetzt haben wir einen Geschéaftsordnungsantrag auf
Vorstandsiiberweisung. Ist der denn ernst gemeint? Das kann ja kaum sein; denn wir disku-
tieren hier den Vorstandsantrag. Insofern bitte ich, auch diesen Geschaftsordnungsantrag zu
canceln, alles auf null zu stellen und den Antrag Ia - 01c zur Abstimmung aufzurufen. Er geht
jetzt in die Abstimmung. Ich bitte um Konzentration. Es kann abgestimmt werden. - Ja, jetzt
geht es los. Grofiartig! Das ist doch immer wieder erfrischend.

(Beifall)

Hier haben wir schon eine deutliche Mehrheit. Bisher sind 206 Stimmen abgegeben worden.
Es trudeln noch ein paar ein. - 191 sagen Ja, 14 sagen Nein, sechs enthalten sich. Damit ist
dieser Anderungsantrag eindeutig angenommen. Ganz herzlichen Dank. Wir fiigen das ein.

(Beifall)

Dann kommen wir zum Antrag Ia - 01a. Den rufen wir bitte auch auf. Da geht es um eine
Erganzung am Schluss des Absatzes mit dem Titel , Fiir eine echte Entbudgetierung aller Fach-
arztgruppen”. Das ist die nachste Uberschrift nach ,Krankenhausreform weiterentwickeln,
Krankenhausfinanzierung iiberarbeiten®; sie kommt auf Seite 3. - Der Antrag steht hier. Ich
weif$ Bescheid. Ich wollte nur gucken, an welcher Stelle.

Am Schluss des Absatzes mit dem Titel ,Fiir eine echte Entbudgetierung aller
Facharztgruppen” soll ergdnzt werden:

~Abgelehnt werden die im Koalitionsvertrag geplanten Abschldge fiir die fach-
drztliche Versorgung in formal tiberversorgten Gebieten. Diese Planung igno-
riert, dass die Bedarfsplanung veraltet ist und insbesondere in Grof3stddten viele
Patienten des Umlands mit versorgt werden, die oftmals in anderen Bedarfspla-
nungsbereichen wohnen.”

Das ist das, was Frau Liider uns erklart hat. Das habe ich auch in meiner Rede heute erklart.
Im Grundsatz trifft das also natiirlich das, was wir wollen und wiinschen. Es ist ohne Absicht
in dem Leitantrag nicht gesondert erwdahnt worden und passt dann auch gut hinein, kann also
erganzt werden, jedenfalls aus meiner Sicht, die, glaube ich, auch der Rest des Vorstands teilt.

Dann kdnnten wir, wenn es keine Geschaftsordnungsantrdge oder Reden dazu gibt - - Da ist
schon wieder ein Geschaftsordnungsantrag, diesmal von Herrn Bena. Ist der so gemeint, Herr
Bena? Oder haben Sie sich auch verklickt? Kann der Geschaftsordnungsantrag gecancelt wer-
den? - Ja, er kann gecancelt werden. Gut. Dann geht es jetzt in die Abstimmung. Bitte ein biss-
chen Geduld. Gleich kommt der Moment, dass man das sehen kann. - Jetzt kann er abgestimmt
werden. - Hier haben wir 214 abgegebene Stimmen. 159, inzwischen 160 sagen Ja, und 40
sagen Nein. Das Erste ist die deutliche Mehrheit, die auch nicht mehr kippen kann. Insofern
konnen wir auch diesen Antrag als angenommen ansehen. Er ergdnzt dann, so wie hier vor-
gegeben, diesen Passus. Damit haben wir den Leitantrag vervollstandigt.
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Der dritte Anderungsantrag ist der Antrag Ia - 01b. Dieser Antrag trigt im Grundsatz dem
Ansinnen, das Julian Veelken uns erklart hat, Rechnung und lautet:

Im Leitantrag la - 01 wird im Abschnitt ,Nachwuchs férdern, Fachkrdfte sichern
in Zeile 16 die Formulierung ,,... die aus dem Gesundheitsfonds finanziert wird ...“
gestrichen, so dass der Abschnitt dann heifst: ,Zudem ist der mit der Weiterbil-
dung einhergehende strukturelle und personelle Aufwand - etwa in Gestalt einer
Weiterbildungspauschale — zu berticksichtigen.”

Er hat ja uns erklart, dass er nicht mochte, dass es aus dem Gesundheitsfonds finanziert wird.
Allerdings haben wir von vorhergehenden Arztetagen schon eine solche Beschlusslage. Das
macht aber nichts. Wir kdnnen auch eine andere Beschlusslage herbeifiihren. Ganz unlogisch
war es ja nicht, zu sagen: Das hat zundchst einmal mit der eigentlichen Versorgung nichts zu
tun; es sind strukturelle Mafdnahmen. - Von irgendwoher muss das Geld natiirlich kommen.
Aber wie auch immer! Man kann dartiber abstimmen.

Jetzt gibt es zu diesem Anderungsantrag zur Streichung des Gesundheitsfonds einen Ge-
schaftsordnungsantrag und dann eine Gegenrede von Katharina Thiede. Ist das so gemeint,
Katharina?

(Zuruf von Dr. Katharina Thiede, Berlin)
- Ich glaube, dass der Geschaftsordnungsantrag wieder ein Verklicken war. Es sei denn - -
Wer hat den Geschaftsordnungsantrag auf Nichtbefassung gestellt? Und ist der so gewlinscht
gewesen?

(Zuruf von Dr. Jan Déllein, Bayern)

- Der war also tatsachlich intendiert. Dann haben wir jetzt den ersten echten Geschaftsord-
nungsantrag.

(Beifall)
Wir werden langsam warm. Dann wird Katharina Thiede jetzt dagegensprechen.
(Zuruf von Dr. Katharina Thiede, Berlin)

- Ja, eigentlich die Begriindung zuerst; das stimmt. Aber wenn wir Zeit gewinnen wollen - -
Aber wenn du mdochtest, dass wir erst die Begriindung horen, und wenn der Kollege aus
Bayern, dessen Namen ich immer noch nicht richtig habe héren konnen -

(Dr. Jan Déllein, Bayern: Déllein!)

- Herr Dollein, sorry -, den Geschaftsordnungsantrag begriinden mochte, dann machen wir
es so. Herr Dollein, dann gehen Sie jetzt bitte schnell zum Pult und begriinden den Geschafts-
ordnungsantrag erst, und dann kann die Kollegin Thiede gegen die Begriindung sprechen,
welil sie offensichtlich mochte, dass wir uns damit befassen.

Dr. Jan Déllein, Bayern: Es ist eigentlich ganz einfach. Ich bin der Meinung, dass die Weiter-
bildung so wichtig ist, dass man grundsatzlich auch im Gesundheitsfonds Mittel dafiir bereit-
stellen sollte, weil es fiir unsere zukiinftige Generation sehr wichtig ist und auch fiir die
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Kassen eigentlich wichtig sein sollte. Deswegen bin ich der Meinung, dass man sich nicht mit
diesem Anderungsantrag befassen sollte.

(Vereinzelt Beifall)

Prisident Dr. Klaus Reinhardt: Jawohl. Dann wiirde man im Grundsatz alles so lassen, wie
es ist. Man hatte natiirlich auch den Anderungsantrag ablehnen kénnen. Das kann man ja auch
immer. - Jetzt horen wir eine Gegenrede zu dieser Begriindung von Katharina Thiede. Bitte
schon.

Dr. Katharina Thiede, Berlin: Zwei Aspekte: Der erste Aspekt ist, dass, wie schon ausgefiihrt
worden ist, der Gesundheitsfonds primar die Mittel der gesetzlichen Krankenversicherung
verwaltet und es eigentlich keinen Grund gibt, dass wir die Privatpatient*innen, die ja ge-
nauso von den Arztinnen und Arzten, die irgendwann Fachirzt*innen sind, versorgt werden,
damit querfinanzieren.

Der zweite Aspekt ist die Beschlusslage des letzten Jahres. Da haben wir eben genau das Ge-
genteil gemacht, ndmlich darauf geachtet, dass wir die Mittel des Gesundheitsfonds nicht
zweckentfremden. Wenn wir dem Antrag ohne Anderung zustimmen, widersprechen wir ei-
gentlich der Beschlusslage des letzten Jahres. In der Begriindung ist es auch aufgefiihrt. Ich
denke, fiir eine konsequente Beschlussfassung ist es notwendig, dem Anderungsantrag zuzu-
stimmen. - Danke.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Danke schon. - Wir werden jetzt als Erstes iiber den Ge-
schaftsordnungsantrag auf Nichtbefassung des Kollegen Jan Déllein aus Bayern abstimmen.
Rede und Gegenrede haben wir gehort. Dann stimmen wir bitte ab. - Wir haben jetzt 209
abgegebene Stimmen. Davon sind 126, inzwischen 127 Neinstimmen. Das ist mehr als die
Halfte. Damit ist der Geschaftsordnungsantrag abgelehnt.

Das bedeutet, dass wir uns eine Meinung zu dem Antrag Ia - 01b bilden kénnen. Dann wiirde
ich den Antrag Ia - 01b, zu dem wir ja gehort haben, welche Argumente - - Jetzt kommt der
nachste Geschaftsordnungsantrag, und zwar auf Vorstandsiiberweisung von Tilman Kaeth-
ner. Der ist bestimmt ernst gemeint. Darum wird Herr Kaethner ihn jetzt begriinden, und
dann horen wir unter Umstdnden eine Gegenrede dazu.

(Dr. Tilman Kaethner, Niedersachsen, benutzt nicht die Treppe,
um zum Redepult zu gelangen, sondern springt auf die Biihne. - Beifall)

- Vorsicht, Vorsicht!

Dr. Tilman Kaethner, Niedersachsen: Ich wollte ja nur Zeit sparen. - Das macht meines Er-
achtens deshalb Sinn, weil viele von uns wahrscheinlich gar nicht beurteilen kénnen, wer von
den Kollegen endgiiltig recht hat. Beide hatten gute Argumente. Auch wenn das ein Vorstands-
papier ist, sollten wir sagen: Lieber Vorstand, nimm das noch einmal mit und denke dariiber
nach, welches die richtige Losung ist; da vertrauen wir dir dann auch. - Ich fande es besser,
das so zu machen, weil ich glaube, dass nicht alle von uns wirklich wissen, was hier die richtige
Losung ist.

Prdsident Dr. Klaus Reinhardt: Ich hore gerade den Einwand von Ulrich Langenberg, der
nicht vollig an den Haaren herbeigezogen ist - sofort, Herr Veelken; eine ganz kleine Ergan-
zung meinerseits —: Wenn wir den Anderungsantrag jetzt an den Vorstand iiberwiesen -
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Konjunktiv -, hétte der Vorstand ein Problem, seinen Leitantrag iiberhaupt zu veroffentli-
chen, weil wir uns erst einmal zusammensetzen miissten und dariiber nachdenken miissten,
was wir mit diesem an uns liberwiesenen Antrag machen. Das konnte uns dann aber unter
Umstdnden so lange befassen, dass wir mit der Geschichte gar nicht richtig zu Potte kommen.
Insofern ware es uns lieber, wir bekdmen dafiir seitens der Versammlung irgendeine Art von
Meinung. - Das war jetzt vollig unabhangig, also weder Rede noch Gegenrede zu diesem An-
trag, sondern nur eine Erganzung aus der Sicht der Geschaftsfiihrung. Jetzt ist Julian Veelken
mit der Gegenrede dran.

Julian Veelken, Berlin: Vielen Dank. - Der Antrag kommt ja aus dem Vorstand. Wenn ich das
richtig sehe, war das jetzt eine sehr gute Gegenrede gegen eine Vorstandsiiberweisung des
Anderungsantrags.

Wenn der Vorstand meint, dass man das mit der Finanzierung aus dem Gesundheitsfonds so
machen sollte - wobei ich glaube, dass es der Beschlusslage aus dem letzten Jahr eher wider-
spricht -, dann kdnnen wir das ja so abstimmen. Ich mo6chte gerne, dass man das nicht tut. Ich
bin sehr und unbedingt fiir eine Finanzierung der Weiterbildung. Daftir braucht es sicher Zu-
schlage. Ich sage nur: nicht aus dem Gesundheitsfonds. Der Gesundheitsfonds hat sowieso -
wir haben es heute noch gehort; der Prasident hat gesagt, dass 800 Millionen Euro notfallma-
3ig dort hineingegeben wurden, damit es tiberhaupt noch funktioniert - Aufgaben genug. Und
die Finanzierung der Infrastruktur - und dazu gehort die Herstellung von Facharztinnen und
Fachdrzten, wenn ich das so sagen darf - gehort nicht zur laufenden Patientenversorgung.
Dann ist es einfach unlogisch, das zu tun.

Deswegen: Lasst uns doch uns jetzt eine Meinung zu dem Antrag bilden, und dann schauen
wir, wie es ausgeht. - Danke.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. Ich konnte noch etwas dazu sagen, mische mich aber
nicht ein, sondern lasse jetzt abstimmen, und zwar zunachst einmal iiber den Geschaftsord-
nungsantrag auf Vorstandstiberweisung von dem Kollegen Kaethner. Rede und Gegenrede
haben wir gehort. Also gehen wir bitte jetzt in die Abstimmung. - Wir haben 214 abgegebene
Stimmen, davon 159, inzwischen 160 Neinstimmen. Damit ist der Antrag auf Vorstandsiiber-
weisung nicht angenommen, sondern abgelehnt.

Wir kénnen uns jetzt, nachdem das Repertoire der Geschaftsordnungsantrage erschopft ist,
auch tatsachlich mit dem Antrag selbst befassen. Das, wiirde ich sagen, tun wir jetzt auch.
Dann schicken wir diesen Antrag einmal in die Abstimmung. - Jetzt haben wir 217 abgege-
bene Stimmen. Davon sind 133 Jastimmen. Das ist mehr als die Halfte aller denkbaren Abge-
ordnetenstimmen. Das bedeutet, dass dieser Antrag angenommen ist und der entsprechende
Passus gestrichen wird. Danke schon.

(Vereinzelt Beifall)

Vielleicht darf ich trotzdem noch etwas ergdnzen, lieber Herr Veelken, nur der Korrektheit
halber. Jedenfalls unser Kenntnisstand ist folgender: Wir haben uns darauf verstandigt, nicht
aus dem Krankenhausstrukturfonds eine solche Pauschale zu bezahlen, aber geschrieben:
zum Beispiel aus dem Gesundheitsfonds. Das ist die Sachlage, die sich in unserem Kopf befin-
det. Wir gucken es noch einmal im Detail nach. Das macht aber nichts. Wir lassen das jetzt,
nachdem es gestrichen worden ist, im Grundsatz offen. Man kann sich dariiber Gedanken ma-
chen, woher das kommt. Es geht schon auch darum. Irgendwoher muss es kommen. Auch das
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habe ich heute gesagt. Denn ich finde, dass die Situation der Finanzierung der Weiterbildung
unverdndert unbefriedigend ist, egal wo. — Nur so viel dazu.

Dann sind wir aber mit allen Anderungsantrigen fertig und kénnen jetzt iiber den entspre-
chend gedanderten Antrag Ia - 01, den Leitantrag - ohne den Passus, den wir in der Annahme
des letzten Anderungsantrags gerade herausgestrichen haben, und mit den Erginzungen -,
gesamthaft abstimmen. Ich bitte die Regie, das einmal einzublenden, sodass wir {iber den Lei-
tantrag abstimmen konnen, und zwar jetzt. - Wir haben inzwischen 214 abgegebene Stim-
men; ein bisschen trudelt das noch ein. Davon sind 207 Jastimmen, vier Neinstimmen und
drei Enthaltungen. Damit ist mit ganz, ganz grofier Mehrheit dieser Antrag so angenommen.

(Beifall)
Wir danken ganz herzlich dafiir. Er bildet unsere Grundlage fiir weiteres Handeln und ist eine
grundsitzliche AufRerung zu aktuellen politischen Themen, die im Gesundheitswesen fiir uns
und den Berufsstand von grof3er Bedeutung sind.

Damit schlief3e ich den Tagesordnungspunkt Ia ,Aussprache zum Leitantrag".

(Dienstag, 27. Mai 2025, 15:47 Uhr)



129. Deutscher Arztetag, Congress Center Leipzig, 27. bis 30. Mai 2025 - Abstimmungen Seite 11 von 117

Tagesordnungspunkt Ib
Gesundheits-, Sozial- und drztliche Berufspolitik:
Aussprache zur Rede des Prasidenten und zum Leitantrag -
Allgemeine Aussprache zur aktuellen
gesundheitspolitischen Gesetzgebung

(Dienstag, 27. Mai 2025, 16:01 Uhr)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: ...

Wir haben niemanden mehr auf der Redeliste zu TOP Ib und kénnen dann in die Abstimmung
zu diesem Tagesordnungspunkt eintreten. Dazu haben wir zwei Antrage vorliegen, wenn ich
das richtig sehe. Der eine ist ein Anderungsantrag zu dem urspriinglichen Antrag, glaube ich.
- Nein, die Anderung erfolgt durch den Antragsteller, also direkt im Antrag selbst. Haben wir
die Antrage schon elektronisch? - Ja, ich habe da oben etwas eingeblendet. Miissen wir einen
der beiden Antrage, Antrag Ib - 01 und Antrag Ib - 02, als Erstes zur Abstimmung stellen? -
Nein, sie gehen beide nebeneinander.

Wir beginnen mit dem Antrag Ib - 01 von dem Kollegen Ostendorf, der ihn gerade bespro-
chen hat, Jens Wagenknecht und vielen Weiteren aus unterschiedlichen Landesarztekam-
mern:

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 fordert das Bundesministerium fiir Gesundheit
(BMG) auf, innerhalb der ndchsten zwolf Monate die Reform der Approbations-
ordnung (AAppr0) endlich gemeinsam mit Bund und Lindern umzusetzen.

Das ist ja fast deckungsgleich mit dem, was ich heute gesagt habe.

Inhaltliche Grundlage dafiir miissen die konsentierten Inhalte des Masterplans
2020 sein, die bis ins Jahr 2024 gemeinsam mit allen Stakeholdern weiterentwi-
ckelt wurden.

Hier steht noch ,,und geeint wurden®. Das hat der Antragsteller aber gestrichen. Es heif3t also
nur ,weiterentwickelt wurden®; ,und geeint wurden“ kommt weg. Die Einigung ist noch nicht
ganz so weit, dass man sie hier verkiinden kann. Das ist der erste Antrag, tiber den wir ab-
stimmen. Alle wissen, woriliber wir abstimmen. Dann geht er jetzt in die Abstimmung, bitte. -
Wir haben jetzt 200 abgegebene Stimmen. Davon sagen 195 Ja und zwei Nein. Damit ist dieser
Antrag ganz hochmehrheitlich angenommen worden. Ganz herzlichen Dank.

(Beifall)

Der nachste Antrag ist der Antrag Ib - 02 von den Kollegen Hendrik Oen, Marco Hensel, Ka-
thrin Krome und weiteren Abgeordneten unterschiedlicher Landesadrztekammern:

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 fordert Bund und Ldnder mit Nachdruck auf,
sich endlich tiber die Finanzierung der iiberarbeiteten Approbationsordnung fiir
Arzte und Arztinnen (AApprO) zu verstindigen, um diese anschliefsend unverziig-
lich zu verabschieden und in Kraft zu setzen.

Dieser Antrag bezieht sich im Grundsatz darauf, dass man sich beim Geld bisher nicht einig
werden kann und dies - das ist auch mein Kenntnisstand - einer der wesentlichen Griinde ist,
die bisher verhindern, dass es zur Umsetzung kommt. Da sollten sich die betroffenen
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Verantwortlichen ein bisschen auf den Hosenboden setzen, um das zu bewerkstelligen. Dazu
konnen wir uns auch eine Meinung bilden. Ich rufe diesen Antrag zur Abstimmung auf, und
zwar bitte jetzt. - Da haben wir jetzt 191 abgegebene Stimmen: 187 Jastimmen, eine Nein-
stimme, ein paar Enthaltungen. Damit ist dieser Antrag ebenfalls ganz hochmehrheitlich an-
genommen. Ganz herzlichen Dank.

Ganz herzlichen Dank auch an alle Beteiligten, die Redner und Antragsteller zu diesem Thema.

Damit schlief3e ich den Tagesordnungspunkt Ib ,Allgemeine Aussprache zur aktuellen ge-
sundheitspolitischen Gesetzgebung".

(Dienstag, 27. Mai 2025, 16:05 Uhr)
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Tagesordnungspunkt VII
Sachstandsbericht
Arztliches Personalbemessungssystem (APS-BAK)

(Dienstag, 27. Mai 2025, 16:42 Uhr)
Pridsident Dr. Klaus Reinhardt: ...
Das war das Thema ,Arztliches Personalbemessungssystem (APS-BK)“ mit dem dazuge-
horenden Sachstandsbericht. Ich danke beiden Referenten und natiirlich auch den beteiligten
Mitarbeitern der Hauptgeschaftsfiihrung ganz herzlich.

(Zu TOP VII liegt kein Antrag vor.)

(Dienstag, 27. Mai 2025, 16:43 Uhr)
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Tagesordnungspunkt IIIb
Arztliche Weiterbildung -
Sachstandsbericht eLogbuch

(Dienstag, 27. Mai 2025, 17:09 Uhr)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: ...

Jetzt ist die Redeliste leer. Die beiden Referenten haben eben schon Stellung bezogen. Ich
glaube, damit war alles ausreichend gesagt. Ihr habt keinen Bedarf, im Nachgang zu Herrn
Konig oder Riidiger Smektala jetzt noch einmal zu sprechen. Damit schliefde ich die Ausspra-
che zu TOP IIIb ,Sachstandsbericht eLogbuch“ und TOP IlIb tiberhaupt. Wir sind nach wie vor
zeitlich sehr sportlich und frith unterwegs. Darum gab es jetzt den Vorschlag, den Tagesord-
nungspunkt - - Ach so. Halt! Ich war zu schnell. Danke. Wir haben ja einen Antrag dazu.

Das ist der Antrag IIIb - 01 ,eLogbuch kontinuierlich weiterentwickeln“ von Carsten Mohr-
hardt und Weiteren:

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 begriifdt die bisherige Weiterentwicklung des
elektronischen Logbuches und fordert, diese kontinuierlich fortzufiihren. Insbe-
sondere durch die aktuelle Anpassung des Layouts und die damit verbesserte Nut-
zerfiihrung wird die Usability optimiert. Um auch zukiinftig die Nutzung des
eLogbuchs fiir Weiterzubildende zu optimieren, fordert der 129. Deutsche Arzte-
tag daher folgende weiteren Schritte:

- Vollstdndige Befiillung des Befugten-Kataloges durch die Landesdrztekammern
- Nutzung von App-Anbindungen zur Einbindung von Mobile Devices
- Datennutzung zur Qualitdtssicherung der Weiterbildung

Das sind alles Dinge, liber die wir auch gesprochen haben und zu denen man sich positionie-
ren kann. Gibt es zu diesem Antrag jetzt noch eine Rede oder Gegenrede? - Das ist nicht der
Fall. Dann steigen wir in die Abstimmung ein, und das tun wir bitte jetzt. - Es lauft noch ein
bisschen holprig. - Wir sind jetzt bei 162 abgegebenen Stimmen und haben 153 Jastimmen.
Das ist schon die Mehrheit der Versammlung. Insofern kénnen wir den Antrag als angenom-
men bewerten.

Wir danken den Antragstellern und den Abstimmenden fiir dieses Votum. Das heif3t, dass die
drei unter den Spiegelstrichen aufgefiihrten Forderungen jetzt Forderungen des Deutschen
Arztetages sind. Das gibt ein bisschen den Spin dafiir vor, wie mit dem eLogbuch weiter um-
gegangen werden soll. Wenn ich es richtig verstanden habe, trifft es eigentlich auch die Dinge,
die man sich sowieso in dem Kontext hier im Rahmen der Arbeitsgruppe gedacht hat. - Gut.

Dann schliefde ich den Tagesordnungspunkt I1Ib.

(Dienstag, 27. Mai 2025, 17:12 Uhr)
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Tagesordnungspunkt II
Kiinstliche Intelligenz in der Medizin: Die Zukunft des
Gesundheitswesens aus arztlicher Perspektive gestalten

(Mittwoch, 28. Mai 2025, 14:19 Uhr)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: ...

Wir treten in die Abstimmung liber die einzelnen Antrage zu TOP II ein und beginnen mit dem
Block ,,Gesundheitsversorgung der Zukunft".

Als Erstes haben wir den Antrag II - 01a von Kollegin Liider, Wieland Dietrich und Weiteren.
Das ist ein Anderungsantrag zum Antrag II - 01. Er lautet:

Im Vorstandsantrag steht auf Seite 2 unter der Uberschrift ,Vertrauen in die KI-
gestiitzte Medizin férdern”im 2. Bulletpoint Folgendes:

»Patientinnen und Patienten haben Anspruch auf eine hohe Behandlungsqualitdit.
Es entspricht den Grundsdtzen der drztlichen Sorgfaltspflicht, in einem Fachge-
biet etablierte KI-Methoden in der drztlichen Behandlung einzusetzen, wenn dies
dem medizinischen Standard gemdfs der evidenzbasierten Medizin entspricht.”

Dieser Absatz soll ersetzt werden durch:

,Patientinnen und Patienten haben Anspruch auf eine hohe Behandlungsqualitit.
Arztinnen und Arzte kénnen in einem Fachgebiet etablierte KI-Methoden im Rah-
men der Therapiefreiheit in der drztlichen Behandlung einsetzen, wenn dies dem
medizinischen Standard gemdfs der evidenzbasierten Medizin entspricht.”

Jetzt muss ich erst einmal den Unterschied verstehen.
(Zuruf: Kénnen!)

- Konnen, ja. Ganz lieben Dank. ,Kénnen ist nicht ,miissen®, vollig klar, und macht einen klei-
nen Unterschied. Aber eigentlich muss man das doch, oder?

(Zuruf)

- Ja, immer mit der Ruhe. Ich versuche es ja zu verstehen. Ich muss es ja nachvollziehen kon-
nen. - Das wire, wenn wir dem Antrag so zustimmten, eine Einschrankung der Verpflichtung
an die Standards, die wir eigentlich doch wollen. Das finde ich nicht ganz unproblematisch. -
Frau Lider.

(Zuruf von Dr. Silke Liider, Hamburg)

- Therapiefreiheit kann mich nicht davon entbinden, mich nicht von evidenzbasierten Stan-
dards zu entfernen - aus meiner Sicht jedenfalls nicht. Aber gut; dariiber konnen wir abstim-
men.

Hier gibt es einen Antrag auf Nichtbefassung von dem Kollegen Lautenschldger aus Sachsen-
Anhalt. Das ist ein Antrag zur Geschéftsordnung. Dartiber miissen wir erst abstimmen. Dann
tun wir das zuerst. - Gegenrede von Wieland Dietrich. Herr Dietrich, formal? Oder méchten
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Sie ans Pult kommen? - Er kommt ans Pult. Gut. Dann wird Herr Lautenschliager zunachst
einmal eine Prorede halten. Wenn eine Gegenrede kommt, dann machen wir das in der rich-
tigen Reihenfolge, damit wir gar nicht erst Probleme kriegen.

Dr. Frank Lautenschldger, Sachsen-Anhalt: Sehr geehrte Kollegen! Sehr geehrter Herr Pra-
sident! Was den Unterschied zwischen ,miissen“ und ,konnen“ angeht, haben Sie das sehr
richtig bemerkt. Das ist ndamlich der Unterschied zwischen evidenz- und eminenzbasierter
Medizin. Wenn wir sagen, dass wir eine Kiinstliche Intelligenz haben, die das Ganze genauso
gut oder sogar besser macht als wir, dann hat der Patient den Anspruch darauf, so behandelt
zu werden. - Danke.

(Beifall)

Wieland Dietrich, Nordrhein: Sehr geehrter Herr Prasident! Liebe Kolleginnen und Kolle-
gen! Genau das ist ja noch nicht der Fall, dass wir generell sagen konnen, dass irgendeine KI
einen Behandlungsstandard setzen kann und dadurch verpflichtend sein kann. Wir wissen
doch noch gar nicht, ob es die richtige KI ist. Wir haben hier Vorbedingungen gefordert, die
KI erst einmal erfiillen muss. Die sind doch noch gar nicht erfiillt. Wir haben ja noch gar keine
KI, die arztlich validiert ist und gepriift ist, sodass wir sagen kénnten, die sei jetzt geeignet,
den Standard zu erfillen. Und wir formulieren dadurch einen Standard.

Bis jetzt ist im Ubrigen nach meiner Auffassung KI ein Hilfsmittel, ein diagnostisches
oder/und therapeutisches Hilfsmittel. Und wenn wir gleichzeitig sagen, dass der Arzt die ab-
schliefende Hoheit hat und unverzichtbar ist, dann konnen wir ihn doch nicht - - Dann kon-
nen wir uns auch gleich dafiir aussprechen, ihn durch die KI zu ersetzen.

Ich bitte Sie also, diesen Geschéftsordnungsantrag abzulehnen und dem Anderungsantrag zu-
zustimmen. - Danke.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. - Wir haben Rede und Gegenrede gehort. Dann kénnen
wir auch abstimmen. Insofern stellen wir den Geschaftsordnungsantrag jetzt zur Abstim-
mung. Bitte. - Wir haben ein Ergebnis. Der Geschaftsordnungsantrag ist mit 119 Neinstimmen
bei 71 Jastimmen und 15 Enthaltungen abgelehnt worden; insgesamt wurden 205 Stimmen
abgegeben.

Das heif3t, dass wir uns mit dem Antrag befassen. Wir haben dazu auch Herrn Bodendieck
gehort, der klar Position bezogen hat. Dann stellen wir den Antrag jetzt zur Abstimmung. -
Danke schon. Es trudeln immer noch Stimmen ein. Da es knapp ist, warten wir noch einen
Augenblick. Immer noch trudeln welche ein. - Jetzt schliefden wir die Abstimmung einmal.
Nach fast einer ganzen Minute sind 218 Stimmen abgegeben worden. 104 sagen Ja, und 100
sagen Nein. Die 104, die Ja sagen, haben damit natiirlich zum Ausdruck gebracht, dass sie sich
an evidenzbasierte Standards, wenn sie denn als solche existieren, nur partiell halten moch-
ten. Aber das haben wir jetzt so beschlossen.

(Zurufe)

- Ich verstehe es so. Es war vielleicht nicht so gemeint. Aber ich verstehe es so. Mit diesem
Verstandnis bin ich auch nicht alleine. - Gut.

(Spdter erfolgt eine zweite Lesung des Antrags Il - 01a.)
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Wir fahren fort mit dem nichsten Antrag. Das ist der Antrag II - 01b, auch ein Anderungsan-
trag zum Antrag Il - 01. Kdnnen wir ihn auflegen? Er lautet:

Auf Seite 2 soll der erste Bulletpoint im Absatz ,Vertrauen in eine KI-gestliitzte
Medizin fordern”um folgende Scitze ergdnzt werden:

LStarke Bestrebungen aus Industrie und Politik fordern KI-Methoden, bei denen
das Patienten-Arzt-Gesprdch in der Sprechstunde direkt durch KI-Systeme aus-
gewertet und dokumentiert werden soll, in Klinik und Praxis. Ziele sind die Erstel-
lung von Arztbriefen oder das Erzeugen von Trainingsdaten fiir die KI. Da das
gesprochene Wort einen besonderen strafrechtlichen Schutz nach § 201 Strafge-
setzbuch geniefSt, vor allem im Vertrauensraum des Patienten-Arzt-Gesprdchs, ist
die Anwendung dieser Technik nur nach Aufkldrung des Patienten und seiner
ausdrticklichen Zustimmung méglich und statthaft.”

Es ist, finde ich, ja doch angemessen, dass der Patient iiber alles das, was mit ihm geschieht,
auch in dieser Hinsicht selbstverstandlich aufgeklart ist. - Es gibt einen Geschéaftsordnungs-
antrag auf Nichtbefassung von Frau Voran aus Schleswig-Holstein. Herr Dietrich mochte da-
gegenreden. Mochte, wenn Herr Dietrich dagegenredet, Frau Voran auch dafiirreden? - Bitte
schon.

Dr. Solveig Voran, Schleswig-Holstein: Vielen Dank. - Ich finde, das ist eh Standard arztli-
chen Handelns. Insofern muss man das an dieser Stelle nicht explizit erwdhnen.

(Beifall)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Stimmt auch.

Wieland Dietrich, Nordrhein: Sehr geehrter Herr Prasident! Liebe Kolleginnen und Kolle-
gen! Standard arztlichen Handelns ist, sich an die Berufsordnung zu halten und die straf-
rechtsbewehrte Schweigepflicht nach § 203 Strafgesetzbuch einzuhalten. Dass wir ohne Er-
lauterung und ohne Information des Patienten zulassen, dass aus dem intimen Arzt-Patien-
ten-Verhaltnis, dem geschiitzten Raum, in dem er sich bei uns befindet, Daten ohne seine Zu-
stimmung an irgendwelche KI-Systeme tliber Server in San Francisco und sonst wo geschickt
werden, geht nicht. Und der Patient muss hier eindeutig seine Zustimmung geben. Sonst brau-
chen wir iiber Datenschutz und Schweigepflicht nicht nur nicht zu sprechen; dann setzen wir
uns der Strafverfolgung aus.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. - Wir haben Rede und Gegenrede gehort. Da es sowieso
ganz selbstverstandlich ist, ist es dann auch fast unschadlich. Aber wir kénnen dartiber ab-
stimmen. Daher stelle ich den Antrag auf Nichtbefassung mit dem Antrag II - 01b jetzt zur
Abstimmung. - Wir haben ein Ergebnis. Der Antrag auf Nichtbefassung ist mit 121 Stimmen
abgelehnt.

Das bedeutet, dass wir uns mit dem Antrag befassen. Dann schlage ich vor, dass wir den An-
trag jetzt zur Abstimmung stellen. Bitte schon. - Wir haben ein Ergebnis: 114 Jastimmen,
85 Neinstimmen, zehn Enthaltungen. Damit ist der Antrag angenommen.

Nun kommen wir zum Antrag II - 01c - das ist auch ein Anderungsantrag zu Antrag II - 01 -
,Beriicksichtigung der Diversitat der Gesellschaft“ von Frau Becker, Frau Dagdeviren, Frau
Oberfeld und Herrn Forner:
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Im Abschnitt ,Nachvollziehbarkeit, Sicherheit und Qualitdtssicherung gewdhr-
leisten” soll am Ende des ersten Spiegelpunktes ergdnzt werden: ,Bei der Ent-
wicklung und dem Training der KI sollte die Diversitdt der Gesellschaft bertick-
sichtigt werden. Es ist darauf zu achten, dass ausreichend Frauen, nicht-weif3e
Personen und Minderheiten berticksichtigt werden, um den Bias méglichst gering
zu halten und eine qualitative Versorgung fiir alle Patienten zu schaffen.”

Da wird, glaube ich, kaum einer nicht so - -

Wir haben einen Geschaftsordnungsantrag von Katharina Thiede auf zweite Lesung - des An-
trags Il - 01a, nehme ich an. Das wird uns aber Frau Thiede erklaren. Wenn dieser Antrag als
Geschaftsordnungsantrag eingestellt ist, dann ist elektronisch alles andere zunachst gesperrt.
Insofern miissen wir uns damit zuerst befassen.

Dr. Katharina Thiede, Berlin: Ich wiirde den Geschaftsordnungsantrag gerne kurz begriin-
den. Ich glaube, dass uns die Debatte da so ein bisschen aus den Fugen geraten ist. Ich fand
die Begriindung der Gegenrede zur Nichtbefassung an vielen Stellen richtig: dass wir keine
KI-Systeme implementieren wollen, die noch nicht validiert sind, die nicht gut sind, fiir die
wir die Dinge nicht geregelt haben. Aber das ist ja gar nicht das, was in dem Vorstandsantrag
steht, sondern darin ist hinter dem Komma explizit ausformuliert:

~wenn dies dem medizinischen Standard gemdfs der evidenzbasierten Medizin
entspricht.”

Mit der Umformulierung haben wir jetzt aber im Prinzip das Gegenteil gemacht. Ich kann mir
nicht vorstellen, dass das wirklich der Wunsch der iiberwiegenden Mehrheit der Delegierten
war,

(Beifall)

sondern ich glaube, dass da ein Missverstdandnis entstanden ist, weil die gut formulierte Be-
griindung wiederum nicht zu dem Antrag passt. Ich denke, dieses Missverstdandnis sollten wir
korrigieren.

Das ist ganz klar nicht so gemeint, dass ich die Abstimmung beeinflussen méchte. Aber nach-
dem wir uns jetzt insgesamt so differenziert damit befasst haben, sollten wir nicht dieses
Missverstandnis bestehen lassen, glaube ich, sondern noch einmal priifen, ob wir den Antrag
und das, was wir wollen, kongruent machen kénnen. Darum bitte ich.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Danke schon. - Dann haben wir jetzt eine Gegenrede zu die-
sem Antrag auf zweite Lesung von Gesine Dorr aus Brandenburg.

(Zuruf von Dr. Gesine Dorr, Brandenburg)

- Bitte streichen. Okay. - Wir brauchen ein Drittel der abgegebenen Stimmen, damit es zu
einer zweiten Lesung kommt. So sieht es die Geschaftsordnung vor. Dann stimmen wir jetzt
bitte iiber den Antrag ab. - Wir haben ein Ergebnis. Damit ist der Antrag auf zweite Lesung
von Katharina Thiede - sie hat das verniinftig begriindet; es ist auch verstanden worden, was
sie gesagt hat - angenommen worden, sodass wir den Antrag II - 01a noch einmal lesen.
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Eigentlich miissen wir ihn wieder vorziehen, weil wir ihn ja auch vorher schon abgestimmt
haben. Dann rufen wir den Antrag II - 01a noch einmal auf. Sie haben alle die Argumente von
Frau Thiede noch im Kopf. Dann stellen wir diesen Antrag noch einmal zur Abstimmung. Das
tun wir jetzt. - Die Stimmen trudeln hier nur kleckerweise ein. - Jetzt konnen wir aufthoren;
denn wir haben 125 Neinstimmen und 59 Enthaltungen. Damit ist dieser Antrag jetzt bei der
zweiten Lesung abgelehnt.

(Vereinzelt Beifall)

Nichtsdestotrotz ist das, was die Antragsteller eigentlich wollten, auch mit dem insoweit un-
veranderten Antrag II - 01 erfiillt. Es handelt sich ja um ein Missverstandnis in der Wahrneh-
mung dessen, was zum Einsatz kommen sollte oder nicht. Insofern ist das iiberhaupt nicht
schadlich, und niemandem ist an dieser Stelle irgendetwas Schlimmes widerfahren.

Jetzt treten wir wieder in die Abstimmung zum Antrag Il - 01c ,Berticksichtigung der Diver-
sitat der Gesellschaft” ein. Ich hatte ihn schon vorgelesen. Er geht jetzt, da ich keine Geschafts-
ordnungsantrage dazu sehe, in die Abstimmung. - Wir haben ein Ergebnis: 136 Jastimmen,
57 Neinstimmen. Der Antrag ist damit angenommen.

Nun kommen wir zu dem urspringlichen Antrag, dem Antrag II - 01 ,Anforderungen an den
Einsatz von Kiinstlicher Intelligenz im Gesundheitswesen aus arztlicher Sicht“. Diesen Antrag
haben Sie lange lesen und bewerten konnen. Ich wiirde sagen, dass wir in die Abstimmung
gehen, und zwar jetzt. - Wir haben ein Ergebnis: 201 Jastimmen, fiinf Neinstimmen, fiinf Ent-
haltungen. Damit ist dieser Antrag mit ganz iiberwiegender Mehrheit angenommen worden.
- Ganz herzlichen Dank.

(Beifall)

Das ist der Antrag mit den Grundbotschaften, die wir zu diesem Thema bei diesem Arztetag
senden wollten.

Jetzt kommen wir zum Antrag II - 24 Kiinstliche Intelligenz im Gesundheitswesen fiir ver-
sorgungsnahe, patientenorientierte und praxisbezogene Aspekte einsetzen“ von Hendrik
Oen, Marco Hansel und Weiteren. Dieser Antrag bezieht sich auf Praxisbezogenheit, Patien-
tenorientiertheit und Versorgungsnahe. Das sind, glaube ich, alles Dinge, die wir wohl schon
als sinnvoll ansehen konnten. Ich sehe auch keine Geschaftsordnungsantrage. Dann geht er
bitte in die Abstimmung. - Jetzt ist die Abstimmung geschlossen. Es gab 195 Jastimmen, zwolf
Neinstimmen und 13 Enthaltungen. Das ist eine deutliche, klare Annahme. Herzlichen Dank.

Der nichste Antragist der AntragII - 09 ,KI im Kontext von Uber- und Fehlversorgung*. Dazu
gab es nur die ganz kurze Anmerkung, dass man, wenn man den Antrag so formuliert, die
Uber- und Fehlversorgung zugibt. Manche geben sie nicht zu. Manche finden, dass es zutref-
fend ist. Das ist schon okay. Der Antrag steht jetzt so, wie er ist. Man kann ihn wunderbar
abstimmen. Ich sage nur, was mir hier von der Rechtsabteilung an den Rand geschrieben wor-
den ist. Ich glaube, dass man das durchaus so tun kann. Es geht ja auch im Grundsatz um etwas
anderes. - Zu dem Antrag gibt es keine Geschaftsordnungsantrdge. Dann geht er bitte jetzt in
die Abstimmung. — Auch hier haben wir ein Ergebnis: 181 Ja, 27 Nein, 30 Enthaltungen. Damit
ist der Antrag deutlich angenommen. Wunderbar. Herzlichen Dank.

Dann kommen wir zum Antrag II - 25 ,Griindung eines KI-Expertengremiums der Bundes-
arztekammer“. Hier mache ich - nur der Form halber; nicht, dass Sie mich missverstehen -
darauf aufmerksam, dass dieser Antrag natiirlich finanzrelevant ist. Aber wenn wir das Geld
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nicht haben, um dieses kleine Gremium aufzustellen, das, glaube ich, angesichts der Grofde der
Aufgabe seine Berechtigung hat - - Giinther Matheis, bitte.

Dr. Giinther Matheis, Vorstand der Bundesiarztekammer: Ganz kurz: Der Finanzbeauf-
tragte des Vorstands der Bundesarztekammer hat keinerlei Einwande.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. Deutlicher konnen wir es nicht haben. Ich hatte diese
Nicht-Einwande schon antizipiert, ohne mit dir gesprochen zu haben. - Jetzt gibt es einen Ge-
schaftsordnungsantrag auf Vorstandsiiberweisung von Herrn Jens Andrae. Wenn Herr Ham-
merschmidt dagegensprechen mochte, kann Herr Andrae, aber dann bitte vor ihm, dafiirspre-
chen. Ich bitte die beiden also ans Redepult.

Dr. Jens Andrae, Thiiringen: Ich habe den Antrag mit Blick auf die Finanzrelevanz an den
Vorstand liberweisen wollen. Wenn da schon klares griines Licht kommt, kann man das auch
abstimmen. Das ware jetzt die andere Seite dazu.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Dann kénnen wir doch zur Abstimmungshygiene sagen,
dass Sie den Antrag zuriickziehen. Wir haben doch schon eine klare Aufzerung des Finanzbe-
auftragten gehort.

Dr. Jens Andrae, Thiiringen: Ich ziehe den Antrag zuriick. - Danke schon.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Sehr schon; wunderbar. Dann kann Herr Hammerschmidt
sich auch wieder auf seinen Platz begeben und hat ein bisschen Bewegung gehabt; das schadet
auch nicht.

Dann stimmen wir jetzt bitte tiber den Antrag als solchen ab. - Wir haben ein Ergebnis. Mit
206 Jastimmen bei elf Neinstimmen und sechs Enthaltungen ist er eindeutig angenommen.
Herzlichen Dank.

(Vereinzelt Beifall)

Jetzt kommt ein Antrag, der spannend ist, ndmlich der Antrag II - 03 ,Kiinstliche Intelligenz
in der Selbstverwaltung einsetzen“. Von wem stammt er denn? Ach, von Frau Wulff und
Pedram Emami. Das wird spannend. Wir konnten ja in Hamburg einmal damit anfangen.

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 fordert die Organisationen der drztlichen
Selbstverwaltung auf, sich aktiv und selbstkritisch mit ihren eigenen Verwal-
tungsprozessen auseinanderzusetzen und zu prlifen, in welchen Bereichen der ge-
zielte Einsatz von Kiinstlicher Intelligenz (KI) sinnvoll und datenschutzkonform
moglich ist. Ziel sollte sein, so langfristig die Effizienz der Verwaltung zu steigern.
Der Umfang der Verwaltungsarbeit soll so reduziert und die Prozesse schneller
vollzogen werden. Die frei werdenden Ressourcen konnen fiir einen serviceorien-
tierten Umgang mit den Mitgliedern eingesetzt werden.

Dagegen kann ja keiner etwas sagen. Das ist alles priifbar und tiberpriifbar und auch auspro-
bierbar, und wer klug und clever ist, macht das wahrscheinlich sowieso. Insofern stellen wir
den Antrag jetzt einmal zur Abstimmung. Bitte schon. - Wir haben ein Ergebnis. Ein ganz gro-
3er Teil des Plenums ist der Auffassung, dass wir das tun sollten. Mit 196 Jastimmen ange-
nommen. Wunderbar. Herzlichen Dank.
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Dann kommen wir zum Antrag II - 35 ,Blirokratie darf nicht durch Kiinstliche Intelligenz er-
setzt werden®. Biirokratie darf nicht durch Kiinstliche Intelligenz ersetzt werden? Das ist jetzt
irgendwie - - Da muss ich einmal lesen. Stefan Streit und Dirk Paulukat beantragen:

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 fordert die Politik auf, die Gewaltenteilung
ernst zu nehmen. Die Arzteschaft lehnt es ab, wenn Verwaltung durch Kiinstliche
Intelligenz (KI) ersetzt werden soll.

Da haben wir uns aber vorher mit der Annahme des anderen Antrages irgendwie selber ins
Knie geschossen. Irgendwie ist das nicht so ganz kongruent, sage ich jetzt mal. - Wir haben
jetzt auch von Wieland Dietrich einen Antrag auf Vorstandsiiberweisung. Damit ldsst sich vie-
les machen. - Dann kommt noch ein Geschaftsordnungsantrag auf Nichtbefassung von An-
dreas Hammerschmidt. Der ist weitergehend als der Vorstandsiiberweisungsantrag. Mochte
jemand gegen diesen Nichtbefassungsantrag sprechen? Sonst muss Herr Hammerschmidt
auch nicht dafiirsprechen. - Jetzt kommt die Gegenrede von Herrn Streit. Dann miisste Herr
Hammerschmidt erst dafiirsprechen. - Er hat gesagt, dass er das nicht tut. Danke. Er ist schlau
und hat sich gesagt: Die Bewegung hatte ich gerade schon. - Nein, ich mache doch Spaf3. Bitte
nicht missverstehen! Das ist alles spafdig gemeint. Laufen ist tibrigens schon. - Bitte.

Dr. Stefan Streit, Nordrhein: Wir sind uns alle dartiber einig, dass es sinnvolle und nicht
sinnvolle Buirokratie gibt. Der Antrag richtet sich dagegen, dass wir mittelfristig damit rech-
nen missen, dass bestimmte Verwaltungsvorgange durch KI ersetzt werden, die dann nicht
mehr fiir uns nachvollziehbar sind und bei denen es keine Ansprechpartner gibt. Jeder weif3,
wie es ist, wenn er eigentlich mit einem Menschen sprechen mdéchte, aber dann auf der Ge-
genseite vielleicht einen automatisierten Chatbot dranhat und verzweifelt feststellt, dass die
Auswahl seines Anliegens tUiberhaupt nicht vorkommt. Und das ist nicht so weit hergeholt,
dass buirokratische Mechanismen tiber eine KI abgewickelt werden. Deswegen finde ich es
tiberhaupt nicht abwegig, dass man das erwagen sollte.

Ich kann nicht verstehen, dass das nicht hier im Plenum abgestimmt werden kann, sondern
iiber den Vorstand geregelt werden soll. Ich bitte Sie, den Antrag auf Nichtbefassung abzu-
lehnen und auch den Antrag auf Vorstandsiiberweisung abzulehnen, sondern iiber diesen An-
trag abzustimmen. - Danke.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. - Die Argumente haben wir gehort. Dann kann der Ge-
schaftsordnungsantrag jetzt beschieden werden, wie auch immer. Bitte stimmen Sie jetzt ab.
- Die 30 Sekunden sind um. Wir haben 221 abgegebene Stimmen: 112 Ja, 98 Nein. Damit ist
der Geschaftsordnungsantrag angenommen, und wir befassen uns nicht mit diesem Antrag.

Wir fahren fort mit dem Antrag II - 20 ,Anwendung von KI im Gesundheitswesen darf die
Zugangsbarrieren nicht vergrofdern:

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 fordert den Gesetzgeber auf, dafiir Sorge zu tra-
gen, dass die Nutzung von digitalen Anwendungen und KI-Systemen nicht dazu
fiihrt, den Zugang zu Gesundheitseinrichtungen zu erschweren. Dabei sind insbe-
sondere die Bedarfe von Menschen mit Sprachbarrieren und Behinderungen zu
beachten. Auch eine Altersdiskriminierung muss wirksam verhindert werden.

Das ist ja ein bisschen das, was Herr Streit sich im Antrag davor wiinschte. In Teilen konnten
wir die Nichtbefassung schon wieder heilen, wenn wir diesem Antrag zustimmten, was ja,
glaube ich, ziemlich sinnvoll ware. Ich sehe jetzt auch keine Geschaftsordnungsantrage zu die-
sem Antrag. Dann steigen wir einmal in die Abstimmung ein. - Wir haben ein Ergebnis. Mit
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200 Jastimmen bei 14 Neinstimmen und drei Enthaltungen ist der Antrag hochmehrheitlich
angenommen. Herzlichen Dank.

Wir kommen zum Antrag II - 07 mit einem dhnlichen Titel, ndmlich ,Schutz vor Diskriminie-
rung durch KI in der medizinischen Versorgung*:

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 fordert den Gesetzgeber auf, verpflichtende
Priifmechanismen fiir KI-Systeme im Gesundheitswesen zu etablieren, die eine Be-
nachteiligung von Patientengruppen (z. B. aufgrund von Alter, Geschlecht, ethni-
scher Herkunft) verhindern.

Das entspricht ungefahr dem, was wir vorher beschlossen haben; die Datenlage soll so sein,
dass die Diversitdat von Menschen in ausreichendem Maf3e abgebildet ist. Das ist fast tautolo-
gisch, aber insofern auch nicht schadlich. Man wiirde sich auch widersprechen, wenn wir hier
etwas anderes tdten. Ich stelle den Antrag jetzt zur Abstimmung. - Wir haben ein Ergebnis:
176 Jastimmen, 29 Neinstimmen, zwolf Enthaltungen. Damit ist der Antrag hochmehrheitlich
angenommen. Herzlichen Dank.

Wir fahren fort mit dem Antrag II - 15 ,Kiinstliche Intelligenz nutzen - Unabhangigkeit ge-
wahrleisten:

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 fordert die politisch Verantwortlichen dazu auf,
fiir die Nutzung von KI-Systemen in sensiblen Bereichen wie dem Gesundheitswe-
sen sicherzustellen, dass hierbei keine Abhdngigkeiten von Drittstaaten, Konzer-
nen oder Organisationen entstehen, welche die Behandlungssicherheit gefdhrden
kénnen.

Auch wenn es fiir Entwicklung und Training von fortschrittlichen und adaptiven
sprachbasierten oder hybriden KI-Systemen im medizinischen Kontext schwer
maglich ist, die notwendige Rechenkapazitit in éffentlicher oder universitdrer
Hand zu haben, muss fiir den laufenden Betrieb die unabhdngige Nutzung sicher-
gestellt sein.

Der 129. Deutsche Arztetag fordert den Gesetzgeber auf, regulatorische Maf3nah-
men zu ergreifen, um eine Monopolisierung von KI-Systemen im Gesundheitswe-
sen durch wenige grofse Anbieter zu begrenzen.

Ja, hoffentlich gelingt das noch.

Die Entwicklung und Implementierung von KI-Anwendungen durch Universitd-
ten, unabhdngige Forschungszentren und Fachgesellschaften muss entsprechend
geférdert werden.

Dieser Antrag geht auch dahin, dass er ein bisschen die Souveranitat unterstiitzt. Gut; der An-
trag erklart sich selbst. Es gibt auch keine Geschaftsordnungsantrage. Dann geht er jetzt in die
Abstimmung. - Wir haben ein Ergebnis: 193 Jastimmen, 18 Neinstimmen und acht Enthaltun-
gen. Damit ist er deutlich angenommen. Wunderbar.

Wir kommen zum AntragII - 18 ,Arztliche Beteiligung und Gemeinwohlorientierung bei Ent-
wicklung, Zulassung und Qualitatssicherung von KI-Anwendungen“:



129. Deutscher Arztetag, Congress Center Leipzig, 27. bis 30. Mai 2025 - Abstimmungen Seite 23 von 117

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 fordert eine grundsdtzliche Orientierung am
Gemeinwohl und verpflichtende Beteiligung drztlicher Expertise bei der Entwick-
lung und Zulassung aller medizinischen KI-Anwendungen.

Ich bin mal gespannt, wie das gewahrleistet sein soll.

Diese miissen einer kontinuierlichen Qualitdtssicherung unterliegen, die densel-
ben Mafsstdben gentigen muss.

Gesetzgeber und Zulassungsbehérden miissen daher sicherstellen, dass

- KI-Anwendungen im Gesundheitswesen nur unter drztlicher Mitwirkung entwi-
ckelt und zugelassen werden. Es muss transparent sein, in welchem Umfang
diese stattfindet.

- liberall dort, wo die systematische Einbindung von KI-Anwendungen die Pati-
entinnen- und Patientenversorgung strukturell verdndert (z. B. Triage, Erstein-
schdtzung, Patientinnen- und Patientensteuerung, Vernetzung von Gesund-
heitsdaten), nicht nur medizinische Expertinnen und Experten, sondern auch
Organe der drztlichen Selbstverwaltung eingebunden werden.

Hoher Anspruch.

- KI-Anwendungen im Gesundheitswesen nur eingesetzt werden, wenn die Ent-
wickler eine grundsdtzliche Orientierung am Gemeinwohl belegen kénnen.

Der 129. Deutsche Arztetag fordert zudem die Entwicklung einer Ethikrichtlinie
unter drztlicher Fiihrung und Beteiligung anderer Fachdisziplinen (z. B. Ethik,
Psychologie, Philosophie, Informatik, Pflegewissenschaften, Rechtswissenschaf-
ten, Soziologie, Public Health und Okonomie) fiir Entwicklung, Training, Anwen-
dung und Weiterentwicklung medizinischer KI-Anwendungen. Die Bundesregie-
rung wird aufgefordert, die Entwicklung einer solchen Ethikrichtlinie zu finan-
zieren. Gesetzgeber und Zulassungsbehérden miissen dafiir Sorge tragen, dass
diese Richtlinie anschliefSend verbindlich genutzt wird.

Da haben wir einen Geschaftsordnungsantrag des Kollegen Andrae auf Vorstandsiiberwei-
sung. Er mochte das auch kurz begriinden. Frau Thiede hat dann schon die Gegenrede ange-
kindigt.

Dr. Jens Andrae, Thiiringen: Wenn ich das richtig gelesen habe, ist Herr Faisal nicht Arzt,
sondern Informatiker oder in die Richtung gehend. Ich finde das, was er prasentiert hat, eine
tolle Sache. Es geht nicht, das daran anzuhdngen, dass ein Arzt es fiihrend projektieren muss.
Das ist am Ende immer eine Teamleistung, auch wenn da eine Professur dranhdngt. Das geht
nicht allein. Ich kann es nicht an der einen Person festmachen. Das geht mir etwas zu weit. Die
Intention ist richtig; wir brauchen drztliche Teilnahme. Aber wir kénnen es nicht so hoch auf-
hangen, wie es hier formuliert ist. Diese hohe Formulierung geht mir zu weit.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank, Herr Andrae. - Gegenrede von Katharina
Thiede.

Dr. Katharina Thiede, Berlin: Wir haben festgehalten, dass wir gerne KI und Digitalisierung
in der Medizin selbst gestalten wollen. Wir wollen nicht hinter dem Zug sein, sondern im
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Prinzip den Prozess gestalten. Wenn wir nicht fordern, dass wir ganz vorne mit dabei sind
und eingebunden sind, dann wird uns das nicht gelingen.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. Es bleibt aber dabei, Katharina: Das ist alles richtig, was
da drinsteht, finde ich. Aber es wird natiirlich schon ziemlich umfanglich das ganze Thema
eingegrenzt. - Aber das bestimmen wir selbst. Hier haben wir den Vorstandsiiberweisungs-
antrag von Herrn Andrae vorliegen, iiber den wir bitte jetzt abstimmen. - Wir haben ein Er-
gebnis: 141 Jastimmen fiir die Vorstandsiiberweisung und damit die deutliche Mehrheit. Dann
ist dieser Antrag an den Vorstand iiberwiesen. Wir haben aber ein grofies Potpourri von
denkbaren Méglichkeiten, wie man damit umgehen kann, das wir gerne entgegennehmen und
auch berticksichtigen wollen - damit das nicht missverstanden wird. Gut.

Dann geht es weiter mit dem Antrag II - 33 ,Arzteschaft bei der Regulierung und Integration
von Kiinstlicher Intelligenz einbeziehen“ - das hort sich ein bisschen dhnlich an - von Herrn
Rehorn, Sven Dreyer und Weiteren:

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 hebt die Notwendigkeit von geeigneten Zulas-
sungsverfahren fiir medizinische KI-Software hervor. Er fordert eine wesentliche
Beteiligung der verfassten Arzteschaft und Arztekammern bei der Entwicklung
der Zulassungskriterien unter Berlicksichtigung der Grundsdtze der ,Evidence
based Medicine” (EbM) und in Analogie zu Arzneimittelzulassungsverfahren. Au-
JSerdem soll darauf geachtet werden, dass die Reprdsentation der Lerndatensdtze
und Algorithmen nicht eingeschrdnkt wird und der Datenschutz gewahrt bleibt.

Das ist jetzt eine von den vielen Sachen, die ihr auch genannt habt, etwas exponiert darge-
stellt. Da gibt es aber von Julian Veelken einen Vorstandsiiberweisungsantrag. Ich kénnte mir
vorstellen - - Aber zundchst einmal frage ich, ob jemand dagegensprechen mochte. Gibt es
eine Gegenrede? - Das ist nicht der Fall. Dann muss auch keine Daftirrede erfolgen. Insofern
konnen wir iiber den Geschaftsordnungsantrag jetzt abstimmen. - Wir haben ein Ergebnis.
Auch hier ist Vorstandsiiberweisung mit 159 Jastimmen zu 65 Neinstimmen bei zwei Ent-
haltungen beschlossen. Damit wird auch dieser Aspekt im Vorstand verarbeitet. Er wird zu
dem anderen Antrag, den wir vorher abgestimmt haben, dazugenommen, weil es dhnliche In-
halte sind.

Antrag II - 28 , Kennzeichnung von vertrauenswiirdigen medizinischen KI-Anwendungen in
der Patientenanwendung” von Herrn Marschner, Katharina Thiede und Weiteren:

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 empfiehlt fiir zur Patientenberatung konzi-
pierte kommerzielle Digital- und KI-Anwendungen eine Kennzeichnung, die
transparent macht, ob die Inhalte systematisch auf Richtigkeit iiberpriift wurden.
Fiir diese Kennzeichnung kénnte ein Ampelsystem zur Anwendung kommen, das
den Nutzerinnen und Nutzern diese Informationen prdgnant und einfach zur Ver-
fligung stellt.

Die Bundesregierung wird zudem gebeten, bestehende Plattformen wie das Bun-
desinstitut fiir Offentliche Gesundheit (BIOG) um vertrauenswiirdige, valide und
transparente KI-Sprachmodelle zu erweitern, die Biirgerinnen und Biirger bei
der Selbsteinschdtzung in Gesundheitsfragen zu unterstiitzen und die Gesund-
heitsbildung zielgruppengerecht zu verbessern.
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Zu diesem Antrag gibt es einen Geschaftsordnungsantrag auf Vorstandsiiberweisung von
Herrn de Laporte. Frau Thiede will die Gegenrede halten. Dann muss Herr de Laporte oder
kann Herr de Laporte eine Fiirrede halten. - Das mochte er nicht. Dann kann Frau Thiede
dagegensprechen, und danach stimmen wir ab.

Dr. Katharina Thiede, Berlin: Ich akzeptiere, dass wir gerade Antrdge an den Vorstand tliber-
wiesen haben. Aber ich plddiere doch sehr dafiir, dass wir jetzt nicht bei allen Antragen, mit
denen wir uns eigentlich befassen wollen, im Modus auf , Vorstandsiiberweisung” wechseln,
sondern dass wir uns damit befassen. Und dieser Antrag ist wirklich sehr hoéflich formuliert;
er empfiehlt, und es wird gebeten. Ich glaube, das kann man gut abstimmen und auch dafiir-
stimmen. Es ist nicht notwendig, jetzt in einen Modus zu geraten, in dem wir alles an den Vor-
stand liberweisen. — Danke.

(Beifall)

Prisident Dr. Klaus Reinhardt: Er hat sich verklickt. Ach, du liebe Giite! Ja, er hat sich ver-
klickt. Der Geschaftsordnungsantrag ist also hinfallig.

Dann kommen wir zu dem Antrag selbst. Katharina Thiede noch einmal fiir den Antrag ge-
worben, und das war auch nicht schadlich. Wir stimmen jetzt tiber den Antrag ab. Bitte schon.
- Wir haben ein Ergebnis: 154 Ja, 52 Nein und 21 Enthaltungen. Damit ist der Antrag ange-
nommen und kann entsprechend zum Einsatz kommen.

Jetzt haben wir den AntragII - 08 ,Spannungsfeld KI-Einsatz und Klimaschutz - using wisely“
von Katharina Thiede, Herrn Marschner und Weiteren:

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 weist auf das Spannungsfeld von Klimaschutz
als wichtigem Gesundheitsschutz und dem Einsatz von Kiinstlicher Intelligenz
(KI) hin. Der Einsatz von komplexen digitalen Anwendungen und KI-Systemen
bietet im Gesundheitswesen aber auch in anderen Feldern grofse Chancen. Gleich-
zeitig geht die Nutzung von KI mit einem immensen Ressourceneinsatz einher.
Um diesem Spannungsfeld zu begegnen, ist es wichtig, KI dort einzusetzen, wo sie
dem Gemeinwohl dient und ein wirklicher Nutzen erkennbar ist (,,using wisely").
Gleichzeitig ist es unbedingt erforderlich, die bendtigte Rechenleistung mit Hilfe
nachhaltiger Energiegewinnung zur Verfligung zu stellen. Neben dem Energie-
verbrauch ist Informationstechnologie auch ansonsten sehr ressourcenintensiv
und mit erheblichen Umweltbelastungen verbunden. Eine konsequente Kreislauf-
wirtschaft ist daher unabdingbar.

Hier steht bei mir: allgemeinpolitisches Mandat. Das kann ich so nicht teilen. Wir haben uns
hier oft genug fiir nachhaltige Formen von Energie und fiir Klimaschutz ausgesprochen. Da
sehe ich jetzt tiberhaupt keine Schwierigkeit.

(Beifall)
Da sehe ich hier an dieser Stelle, muss ich einmal ganz klar sagen, kein Problem. Irgendwie

muss man sich als Arzteschaft noch fiir ressourcenschonendes, klimafreundliches Handeln
einsetzen konnen - immer im Einklang mit Wettbewerb und Handlungsméoglichkeiten.

(Beifall)
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Es gibt trotzdem einen Geschaftsordnungsantrag von Herrn Innokentij Jurastow aus Berlin. -
Er hat sich verklickt. Wir sollten, solange der eigentliche Antrag nicht zur Abstimmung aufge-
rufen und freigeschaltet ist, am besten gar nicht die Maus anriihren -

(Heiterkeit und Beifall)

und dann aber schnell; also wie auch immer. Der Geschaftsordnungsantrag war also verklickt.
Dann kdnnen wir jetzt liber diesen Antrag abstimmen. - Wir haben ein Ergebnis. Der Antrag
ist mit 161 Jastimmen zu 50 Neinstimmen bei 21 Enthaltungen mehrheitlich angenommen.
Herzlichen Dank.

Der nachste Antrag ist der AntragII - 26 ,Wie steht Kiinstliche Intelligenz zur Wissenschaft?“
- als Frage formuliert; ein Antrag als Frage gestellt - von Stefan Streit, Herrn Paulukat und
Stefan Schroter:

Entscheidungen in der Medizin sind oft existenzielle Entscheidungen. Es ist zu er-
warten, dass Kiinstliche Intelligenz (K1) Erkenntnis hervorbringt, die mit konven-
tioneller Wissenschaft so nicht méglich wdre. Deshalb fordert der 129. Deutsche
Arztetag 2025 die medizinischen Fachgesellschaften und die Universitdten auf,
ein wissenschaftstheoretisches Konzept vorzulegen, wie KI mit Wissenschaft ver-
einbar sein kann. Das ist erforderlich, weil sich Erkenntnis auf Basis von KI grund-
sdtzlich von Erkenntnis auf Basis von Wissenschaft unterscheidet. Koinzidenz ist
keine Kausalitdt. Wo Kl tiber feingranulare Mustererkennung zu einem Ergebnis
kommt, entsteht Erkenntnis durch Wissenschaft tiber die Priifung einer Kausali-
tdtshypothese in einer Theorie. Miteinander nicht vereinbare Erkenntnisse aus KI
und Wissenschaft stellen nur die Wissenschaft vor ein Problem, welche nur ein
Wahrheitsparadigma zu einer Zeit vorsieht. Dagegen sind parallel existierende
salternative Wahrheiten” fiir die KI konzeptionell unbedeutend.

Das ist natiirlich hochintellektuell und nichts - - Da kommt ein Antrag auf Vorstandstiiberwei-
sung von Stefanie Oberfeld. Ich glaube, Stefanie, das war eine kluge Eingebung. Aber mochte
jemand dagegensprechen? - Andreas Botzlar mochte dagegensprechen. Dann steht Stefanie
schon in den Startlochern und spricht dafiir. Bitte schon.

Stefanie Oberfeld, Westfalen-Lippe: Ich wiirde gerne dafiirsprechen, und zwar grundsatz-
lich bei allen diesen Antrigen. Wir haben doch vorhin beschieden, dass wir in der BAK eine
Arbeitsgruppe oder Kommission zum Thema KI einrichten. Aus meiner Sicht konnte es Sinn
ergeben, diese ganzen Antrage in cumulo dieser Arbeitsgruppe zu geben, damit sie grundsatz-
lich ein Konzept entwickeln kann.

(Zuruf)

- Doch, das finde ich sehr wohl. Aber Sie konnen ja anderer Meinung sein; dagegen habe ich
nichts. - Insofern pladiere ich dafiir, diese Antrdage in cumulo dieser Gruppe zu iiberweisen,
um sie von ihr vorbereiten zu lassen, und dann vielleicht im nachsten Jahr abzustimmen.

(Beifall)

Dr. Andreas Botzlar, Vorstand der Bundesidrztekammer: Ich mochte hier gegen die Vor-
standsiiberweisung sprechen, aber auch dafiir plddieren, danach den Antrag abzulehnen.
Denn wenn wir das an den Vorstand liberweisen, muss das Hauptamt eine Ausarbeitung ma-
chen, was passiert, wenn der Vorstand diesem Antrag nahertritt. Das ist bei allen diesen
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Antrdgen so, und zwar unabhdngig von der Sinnhaftigkeit ihrer Inhalte. Insofern sollten wir
das hier klaren. - Danke schon.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Jetzt wissen wir, was du gemeint hast. - Dann kénnen wir
iiber den Antrag auf Vorstandsiiberweisung, nachdem wir zwei Reden dazu gehort haben,
jetzt bitte abstimmen. - Dieser Geschaftsordnungsantrag ist abgelehnt worden.

Daher kénnen wir uns nun eine Meinung zu dem Antrag bilden. Das tun wir dann, wenn der
Antrag im System aufgerufen ist. Ich sehe hier noch nichts. - Jetzt geht er in die Abstimmung,.
Bitte. - Wir haben ein Ergebnis. Dieser Antrag ist abgelehnt worden. Damit ist das geschehen,
was Andreas Botzlar vorschlug. Das heifst ja nicht, dass man sich mit der Frage, die in diesem
Antrag steht, nicht trotzdem auseinandersetzen kann.

Jetzt geht es weiter mit dem Block ,,Datenschutz und Datensicherheit“ und dem Antragll - 30
,KI im Gesundheitswesen - Datenschutz konsequent umsetzen“ von Herrn Marschner und
Katharina Thiede. Dieser Antrag ist, glaube ich, so selbsterklarend, dass ich ihn nicht noch
einmal vorlesen muss, sodass ich meine Stimmbander ein bisschen schonen kann. - Ich sehe
keine Geschaftsordnungsantrage. Dann geht der Antrag jetzt in die Abstimmung. - Wir haben
ein Ergebnis. Mit 175 Jastimmen ist dieser Antrag angenommen.

Wir fahren fort mit dem AntragII - 32 ,Férderung und Regulierung der Infrastruktur fiir den
Einsatz Kiinstlicher Intelligenz in der Medizin“ von Wilhelm Rehorn, Sven Dreyer, Lydia Ber-
endes und weiteren Abgeordneten im Wesentlichen aus der Arztekammer Nordrhein:

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 fordert die Bundesregierung auf, sich aktiv da-
fiir einzusetzen, dass in Deutschland eine sichere und zukunftsfihige Infrastruk-
tur fiir den Betrieb von Ktinstlicher Intelligenz (KI) im Gesundheitswesen geschaf-
fen wird. ...

Das ist, glaube ich, auch etwas, was wir nur begriifien wiirden. - Dann kénnen wir jetzt in die
Abstimmung gehen. - Dieser Antrag ist mit 202 Stimmen angenommen. Wunderbar. Auch
das war erwartbar.

Jetzt kommt der Antrag Il - 12 ,Verpflichtung zur Nutzung sicherer und unabhédngiger Server
fiir medizinische KI-Systeme“. Er entspricht im Grundsatz dem Antrag II - 32. Das konnen wir
fast gar nicht anders als positiv bescheiden; denn sonst wiirden wir einen ganz komischen
Eindruck machen. Darum stelle ich diesen Antrag auch einmal ziigig zur Abstimmung. - Wir
haben ein Ergebnis: mit 182 Jastimmen zu 14 Neinstimmen bei acht Enthaltungen angenom-
men.

Weiter geht es mit dem AntragII - 16 ,Regulierung der Verwendung von durch moderne Da-
tenverarbeitung aggregierter individueller Gesundheitsdaten“ - das ist spannend -:

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 fordert den Gesetzgeber auf zu untersagen, dass
durch fortschrittliche Informationstechnologie - sowohl bestehende digitale An-
wendungen als auch komplexe KI-Systeme - aus individuellen Gesundheitsdaten
durch geeignete Algorithmen abstrakte, aber interindividuell vergleichbare
Scores berechnet werden, wie dies fiir die individuelle Abschdtzung der finanziel-
len Bonitdt Einzelner seit vielen Jahren etabliert ist und fortlaufend vermarktet
wird. Eine solche Auskunftei, die einen Gesundheitsscore potenziell fiir alle Mit-
glieder der Bevélkerung zur Verfiigung stellen kann, wird den sozialen Frieden
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massiv gefdhrden und ihre Etablierung muss deshalb ordnungspolitisch voraus-
schauend unterbunden werden.

Das ist natiirlich weit gedacht, aber im Extremfall denkbar. - Ich sehe dazu keine Geschafts-
ordnungsantrage. Dann gehen wir jetzt in die Abstimmung. - Wir haben ein Ergebnis: 152 Ja,
42 Nein, 22 Enthaltungen, also deutlich angenommen. Herzlichen Dank.

Wir kommen zu dem Antrag II - 31 von den Kollegen Streit, Dietrich, Paulukat und Weiteren
»Schutz vor Reidentifizierung bei Gesundheitsdaten aus der elektronischen Patientenakte
tiber Kalendermuster - gerade durch die Anwendung von Kiinstlicher Intelligenz"“. Das ist,
glaube ich, klar. Ich muss den Antrag jetzt nicht noch einmal vorlesen. Da ist der Titel schon
so eindeutig, dass wir wissen, worum es geht. Diesen Antrag stelle ich jetzt zur Abstimmung.
- Wir haben ein Ergebnis: 162 Jastimmen, 24 Neinstimmen. Damit ist der Antrag ganz klar
angenommen.

Wir fahren fort mit dem Block ,Haftung und Rechtsklarheit” und dem Antrag II - 29 ,Richtli-
nien fur den Einsatz von Kiinstlicher Intelligenz in der Medizin“ von Sebastian Roy. Er mdchte
gerne, dass gesetzliche Richtlinien erlassen werden sollen. Das ist ein sehr allgemein gehalte-
ner Antrag. Daraus kann man vieles machen. Dartiber, dass wir irgendeine Form von Guide-
lines brauchen, waren wir uns ja, glaube ich, ziemlich einig. - Jetzt haben wir einen Geschafts-
ordnungsantrag auf Vorstandsiiberweisung von Katharina Thiede. Dazu gibt es eine Gegen-
rede von Irmgard Pfaffinger. Dann muss Katharina Thiede, wenn sie mochte, eine Prorede
halten. Das tut sie jetzt auch, und dann kann Frau Pfaffinger dagegensprechen.

Dr. Katharina Thiede, Berlin: Ich finde es inhaltlich nicht falsch. Aber wir haben ja gerade
festgestellt, dass wir gerne eine Kommission bei der Bundesarztekammer haben wollen, die
sich differenzierter dufdert. Ich denke, es ware gut, wenn dieser Antrag Bestandteil dieser
Kommission wiirde, weil es da ja wirklich um Richtlinien geht, die entwickelt werden sollen.
Und so wiirden wir vielleicht fordern, dass das BMG schneller ist als wir. Ich glaube, das wol-
len wir eigentlich nicht. Wir wiirden ja ganz gerne vorne mitbestimmen und nicht dann mog-
licherweise langsamer sein als die anderen, die Richtlinien entlassen.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Aber wir konnen auch schneller sein, selbst wenn wir eine
Kommission einsetzen. - Jetzt spricht Frau Pfaffinger gegen diesen Geschaftsordnungsantrag.
Formal? Oder kommt sie nach vorne? Ich kann sie im Moment nicht sehen.

(Dr. Irmgard Pfaffinger, Bayern: Formal!)

- Formal. Gut, alles klar. - Irmgard Pfaffinger hat formal dagegengesprochen. Dann kénnen
wir jetzt bitte iber den Geschaftsordnungsantrag auf Vorstandsiiberweisung abstimmen. -
Mit 118 Jastimmen zu 77 Neinstimmen ist der Geschaftsordnungsantrag angenommen, und
der Antrag ist an den Vorstand iiberwiesen.

Wir fahren fort mit dem Antrag II - 02 ,Kiinstliche Intelligenz: Werkzeug, nicht Ersatz - Ver-
antwortung bleibt arztlich“ von Torben Ostendorf, Jens Wagenknecht und anderen. Dieser
Antrag ist eigentlich auch selbsterklarend. Man kann auch nichts dagegen haben. Dann geht
der Antrag jetzt in die Abstimmung. - Wir haben ein Ergebnis: 195 Jastimmen, acht Neinstim-
men und sechs Enthaltungen. Damit ist er angenommen.

Wir kommen zum Antrag II - 23 ,KI darf den Arzt nicht ersetzen. Behandlungsentscheidun-
gen nur durch approbierte Arztinnen und Arzte und nicht durch KI“ von Tilman Kaethner und
Frau Renneberg. Auch das ist klar. Was gemeint ist, konnten Sie lesen. Dann gehen wir jetzt
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in die Abstimmung. - Da haben wir ein Ergebnis: mit 179 Jastimmen zu 13 Neinstimmen bei
neun Enthaltungen angenommen. Wunderbar.

Der nadchste Antragist der AntragIl - 27 ,Keine Substitution drztlicher, menschlicher Zuwen-
dung durch KI“. Das kann, glaube ich, keiner ablehnen; sonst kdnnten wir uns iberhaupt im
Leben selbst ersetzen lassen. Wir gehen also bitte in die Abstimmung iiber den Antrag II - 27.
— Wir haben ein Ergebnis: mit 179 Jastimmen zu zwo6lf Neinstimmen bei sechs Enthaltungen
eindeutig angenommen. Wunderbar.

Dann kommt der Antrag II - 06 ,Eindeutige Regelung der Haftungsfragen beim Einsatz von
KI-Systemen im Gesundheitswesen“. Das moéchten Herr Marschner und Katharina Thiede. Da
steht aber:

Auch muss gekldrt werden, ab wann Bestimmungen der Approbationsordnung
und der Berufsordnung durch den Einsatz von Kiinstlicher Intelligenz (KI) ver-
letzt werden.

Das ist schwierig. Da hat man etwas zu tun. - Es gibt einen Antrag auf Vorstandsiiberweisung
von Jorg Fierlings. Julian Veelken mochte dagegensprechen. Dann darf Jorg daftirsprechen.
Jorg, wo bist du? - Du Uberlasst das Wort der Gegenrede und machst es formal. Wunderbar.
Danke.

Julian Veelken, Berlin: Haftungsfragen sind ja schon etwas, was uns sehr zentral beschaftigt,
und es ist wichtig, dass wir uns dartiber austauschen. Dieser jetzt inkriminierte zweite Absatz
beruht daher auf der Uberlegung, dass wir uns, wenn ein KI-System besonders gut trainiert
wird und immer weiter Fortschritte macht, dann tiberlegen miissen, wie solche Sachen wie
Arztvorbehalte, die in der Approbationsordnung und in der Berufsordnung geregelt sind,
moglicherweise beriihrt werden, wenn eine KI, weil sie so gut gelernt hat, im Endeffekt the-
rapeutische Entscheidungen bereits im Vorfeld trifft, ohne dass das automatisch sichtbar ist.
Wer haftet denn dann, bitte schon? Ich sage jetzt gar nicht, dass man die Kiinstliche Intelligenz
eindampfen soll. Aber ich sage: Wir miissen uns dariiber klar werden, dass solche Mechanis-
men stattfinden konnen, und sollten uns proaktivdamit auseinandersetzen, wie weit man sich
dort auch die Approbationsordnung und die Berufsordnung angucken muss.

Weil wir ja gehort haben, wie schnell das alles fortschreitet, auch das Lernen, halte ich es fiir
wichtig, dass von diesem Plenum ein Votum dazu ausgeht, mit dem das wirklich problemati-
siert wird, und man den Antrag nicht an den Vorstand iiberweist; denn es wird viel sichtbarer,
dass uns diese Problematik klar ist, wenn wir hier ein positives Votum fiir den Antrag haben.
Aus diesem Grund bitte nicht an den Vorstand iiberweisen, sondern abstimmen. - Danke.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank fiir die ausfiihrliche Erlauterung. - Dann
machen wir uns jetzt bitte ein Bild zum Geschaftsordnungsantrag und stimmen dartber ab. -
Wir haben ein Ergebnis. 111 haben sich trotzdem fiir die Vorstandsiiberweisung entschie-
den. Das ist damit geschehen, und dann muss der Vorstand sich des Themas annehmen.

Es geht weiter mit dem Antrag II - 10 ,Gesetzliche Absicherung der arztlichen Letztverant-
wortung bei KI-Einsatz“. Eine gesetzliche Absicherung ist hoch aufgehdngt. Wir haben das so-
wieso schon berufsrechtlich und fiirsorgepflichttechnisch und aus vielen anderen Griinden,
wie auch heute in der Diskussion mehrfach von Experten festgestellt wurde. Das macht aber
nichts. Wir haben einen Antrag zu dem Thema. Er lautet:

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 fordert den Gesetzgeber auf, gesetzlich klarzu-
stellen, dass die drztliche Letztverantwortung bei allen diagnostischen und
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therapeutischen Entscheidungen auch bei Einsatz von KI-Systemen uneinge-
schrdnkt erhalten bleibt. Haftungsfragen miissen eindeutig geregelt werden.

Ich glaube, das ist so. Aber wir kdnnen es trotzdem beschlief3en. Wer das mochte, der tut es
bitte jetzt. - Wir haben ein Abstimmungsergebnis: 159 Ja, 28 Nein, 17 Enthaltungen. Damit ist
der Antrag deutlich angenommen. Herzlichen Dank.

Wir begeben uns jetzt ganz langsam in den Schlussspurt und haben zunachst einen Antrag
zum Thema ,Transparenz®, namlich den Antrag II - 19 ,Transparenz- und Dokumentations-
pflicht fiir KI-Systeme im Gesundheitswesen“ von Herrn Marschner und Katharina Thiede.
Die waren heute aber fleif3ig. — Es gibt einen Geschaftsordnungsantrag von Sebastian Roy, der
diesen Antrag an den Vorstand iiberweisen mochte. Er lauft auch schon nach vorne. Ich weif3
jetzt nicht, ob von den Antragstellern auch einer nach vorne lauft. Wir werden es dann sehen.
Also erst einmal die Rede fiir den Geschaftsordnungsantrag, bitte.

Dr. Sebastian Roy, Thiiringen: Werte Kolleginnen und Kollegen! Herr Bodendieck hat vor-
hin von Burokratieabbau gesprochen. Transparenz ja, aber Dokumentationspflicht? Wo wird
die Dokumentationspflicht denn vielleicht landen? Wieder bei uns! Daher wiirde ich das doch
lieber an den Vorstand iiberweisen, an die Expertengruppe. Die sollen sich damit auseinan-
dersetzen und dann entscheiden, wie mit dem Antrag umzugehen ist. - Herzlichen Dank.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. - Jetzt spricht Katharina Thiede gegen diesen Ge-
schaftsordnungsantrag.

Dr. Katharina Thiede, Berlin: Wir haben ja festgestellt, dass KI grofartig ist oder grof3artig
sein kann, wir aber Sorge vor Halluzinationen der KI haben miissen und auch das ganze
Thema Blackbox - das heifdt: wie kamen Entscheidungen eigentlich zustande? - eine grofie
Herausforderung ist. Deswegen ist es wichtig, dass gerade im medizinischen Kontext bei the-
rapeutischen Entscheidungen nachvollziehbar ist und auch nachvollziehbar bleibt, wie KI zu
bestimmten Entscheidungen gekommen ist.

Bei der Dokumentationspflicht geht es nicht darum, dass Sie handisch eine Akte anlegen, in
der Sie aufschreiben, wann und wie Sie KI genutzt haben, sondern darum, dass KI-Entschei-
dungen - zum Beispiel patient*innenbezogen, so wie ich vorhin meine Visionen skizziert
habe; im Patientendokumentationssystem wird ein Vorschlag fiir weitere diagnostische Maf3-
nahmen oder gar therapeutische Mafdnahmen erstellt - dann auch in der Patientenakte klar
sichtbar sind als: Das ist ein KI-Vorschlag.

Darum geht es, damit wir nachher unterscheiden kdnnen: Was ist rein arztlich gewesen, und
wo haben wir unser Handwerkszeug genutzt? - Vielen Dank.

(Beifall)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank. - Jetzt haben wir aber einen weitergehen-
den Geschaftsordnungsantrag, der den eben gestellten Vorstandsiiberweisungsantrag liber-
holt.
(Zuruf: Verklickt!)

- Der ist verklickt. Ja, okay. ,Verklickt“ wird das Wort des Jahres oder zumindest dieses Arz-
tetages, ,verklickt” und ,verklickern®. - Dann kann jetzt aber dariiber abgestimmt werden, ob
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wir diesen Antrag an den Vorstand iiberweisen wollen, ja oder nein. - Wir haben ein Ergebnis.
Das Ergebnis sieht so aus, dass wir mit 140 Jastimmen den Antrag an den Vorstand iiber-
wiesen haben. Der kann sich dann darum kiimmern.

Wir kommen zu dem letzten Block zu diesem TOP, namlich ,Aus-, Weiter- und Fortbildung®,
und hier zundchst zu dem Antrag II - 14 , Tiefe Integration von Kiinstlicher Intelligenz in die
arztliche Aus-, Weiter- und Fortbildung” von Petra Bubel, Thomas Dorrer, Frank Lautenschla-
ger und anderen:

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 spricht sich fiir eine Anpassung der Approba-
tionsordnung fiir Arzte (AApprO) und der (Muster-)Weiterbildungsordnung
(MWBO) zur gezielten Integration von Kiinstlicher Intelligenz (KI) in die drztli-
che Aus- und Weiterbildung aus ...

Ja, das wird sowieso stattfinden. Insofern kann ich nichts Schlimmes erkennen. Uber diesen
Antrag konnen wir jetzt abstimmen. - Mit 152 Jastimmen zu 30 Neinstimmen bei 13 Enthal-
tungen ist der Antrag angenommen.

Der nachste Antrag ist der Antrag Il - 34 , Kompetenzen im Umgang mit KI-Anwendungen in
der Medizin in der Aus-, Weiter- und Fortbildung vermitteln“. Wenn wir diesen Antrag jetzt
ablehnten oder sonst etwas machten, dann wiirde ich nichts verstehen. Aber Sie verstehen
das auch. Insofern gehen wir bitte einmal direkt in die Abstimmung. - Alles richtig gemacht:
190 Jastimmen, sieben Neinstimmen, drei Enthaltungen. Auch dieser Antrag ist damit ange-
nommen.

Wir fahren fort mit dem Antrag II - 21 ,KI-Literacy fiir die Breite der Arzteschaft”. Da geht es
darum, das KI-Verstiandnis innerhalb der Arzteschaft zu verbreiten.

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 fordert die Landesirztekammern dazu auf,
Trainings- und Fortbildungskonzepte zu entwickeln und mittelfristig zu imple-
mentieren, ...

Es wird uns, glaube ich, gar nichts anderes tubrig bleiben. Das wird sich auch aus sich selbst
heraus ergeben; ein bisschen so wie die Tatsache, dass es sich in den Weiterbildungsinhalten
abbilden wird. - Da habe ich jetzt einen Geschaftsordnungsantrag von Frau Herzog aus Ba-
den-Wiirttemberg. Der war auch so gemeint?

(Dr. Regina Herzog, Baden-Wiirttemberg: Nein!)

- Nein, war verklickt. Dann kénnen wir ihn wieder herausnehmen. Ich frage jetzt lieber einmal
nach. Man weif$ ja nie. - Dann gehen wir jetzt in die Abstimmung {iber den Antrag selbst. Bitte
schon. - Er ist mit 157 Jastimmen angenommen worden. Wunderbar.

Weiter geht es mit dem Antrag Il - 22 ,Verbesserung der KI-Kompetenz im Medizinstudium®.
Das sind alles Dinge, die sich dhneln, sich auch erganzen und sich insofern gar nicht wider-
sprechen. Wenn wir jetzt anders abstimmten, wiirden wir uns widersprechen. Darum gebe
ich diesen Antrag jetzt auch direkt in die Abstimmung. Bitte schén. - Wir haben 187 Jastim-
men, fiinf Neinstimmen und drei Enthaltungen. Damit ist der Antrag angenommen. Auch das
haben wir also richtig gemacht.

Jetzt kommt der Antrag II - 04 ,KI-Basiskompetenzen fiir Arztinnen und Arzte in Fort- und
Weiterbildung erméglichen®. Dagegen kann kein Mensch sein. Aber das soll natiirlich nicht
heifden, dass man nicht auch Nein sagen darf. Selbstverstandlich ist das erlaubt. Wir stimmen
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jetzt liber den Antrag ab. - Mit 186 Jastimmen bei immerhin doch acht Neinstimmen und
sechs Enthaltungen ist der Antrag angenommen.

Nun kommen wir zu dem letzten Antrag unter diesem Tagesordnungspunkt. Das ist der An-
trag Il - 13 ,Kritische Einordnung von Behandlungsvorschldagen der Kiinstlichen Intelligenz“
von Katharina Thiede, Matthias Marschner und anderen. Den lesen wir noch einmal:

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 stellt fest, dass bei der Nutzung von KI-Anwen-
dungen im Gesundheitswesen die kritische Uberpriifung der vorgeschlagenen di-
agnostischen und therapeutischen Konzepte eine besondere Herausforderung
darstellt. Die Fdihigkeit zur kritischen Einordnung muss um die notwendigen di-
gitalen Kompetenzen entsprechend erweitert werden. Dies muss sich in Aus-, Wei-
ter- und Fortbildung widerspiegeln.

An die Trainingsdaten sowie die Algorithmen von Kiinstlicher Intelligenz (KI) im
Gesundheitswesen miissen daher besondere Sorgfaltsanspriiche gestellt werden.

Quellen miissen in medizinischen KI-Anwendungen nicht nur auf Nachfrage, son-
dern standardmdf3ig angegeben werden. Analog zu Evidenzangaben bei der Er-
stellung von Leitlinien miissen die zugrunde gelegten Quellen entsprechend ihres
Evidenzgrades gekennzeichnet und gewertet werden. Fiir die Erstellung einer
solchen Kl-angepassten Evidenzsystematik miissen die jeweiligen Fachgesell-
schaften einbezogen werden.

Fiir KI-Systeme, die in Diagnostik und Therapie sowie der Assistenz der Gesund-
heitsberufe eingesetzt werden, muss sichergestellt werden, dass Anwendungen
nur mit validen Daten trainiert werden.

Wo dies méglich und sinnvoll ist, sollen genutzte Sprachmodelle so konzipiert
werden, dass anwendende Gesundheitsberufe die Ergebnisse mitkuratieren und
bewerten konnen, sodass die reflexive und kritische Anwendung der Nutzung im-
manent ist. AufSerdem muss geregelt werden, welchen Stellenwert die Nutzung
von KI hat, wenn es um die Einschdtzung der Richtigkeit und Sorgfalt bei medizi-
nischen Entscheidungen geht.

Da ist jetzt aber auch wieder die Welt ganz schon angehoben. Vieles ist darin verarbeitet, bei
dem ich sagen wiirde: Ja. - Ich habe einen Geschaftsordnungsantrag von Sabine Olischlager
aus Hessen, die eine Vorstandsiiberweisung vorschlagt. Da wird, denke ich, dagegengespro-
chen werden. - Nein, wird nicht. Donnerwetter! Du bist wohl miide. Dann wird Frau Olischla-
ger auch nicht daftiirsprechen miissen. Oder tut sie es?

Dr. Sabine Olischldger, Hessen: Ich habe das jetzt einfach nur mal genutzt, weil ich mal was
sagen mochte. Wir haben jetzt 20 Antrage, die alle inhaltlich richtig sind, die sich alle gut an-
fiihlen, die wir alle durchgehen lassen. Ich méchte nur mal eine Frage stellen. Sind wir sicher,
dass wir damit keine Biirokratie schaffen?

(Beifall)

Ist das nicht etwas, bei dem man vielleicht von den Antragstellern, die sicher alle mit ganz
richtigen Absichten unterwegs sind, erwarten kann, dass ein Antrag nicht auf 20 Antrage ver-
teilt wird? Denn keiner von uns hat jetzt die Distinktion zwischen diesen verschiedenen An-
tragen noch auf dem Schirm. Ich finde, das kdnnte man zusammenfassen. Wir wissen, was da
rauskommt. Es sollte verantwortungsvoll nach Rechtsnormen, nach Datenschutzrichtlinien,
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nach all dem, was meistens auch schon geregelt ist, vorgegangen werden. Und mir wird das
zu viel. Ich finde, dass diese Antrage nicht gut vorbereitet sind. Man kénnte das sehr gut zu-
sammenfassen. Das wiirde dem Plenum hier besser gerecht.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Ich nehme diesen deutlichen Applaus gerne zur Kenntnis.
Das besonders Lustige ist aber, dass wir immer dann, wenn wir anfangen, uns dariiber zu
unterhalten, wie wir das denn systematisch oder strukturell &ndern, genauso dagegen sind.

(Vereinzelt Beifall)

Insofern: ,Wenn man schon, dann sollte man aber auch® hat Loriot gesagt. In dem Sinne,
wiirde ich sagen, miissen wir noch einmal nachdenken. Das, was die Kollegin gesagt hat, fand
ich sehr angemessen.

Es hilft aber nichts. Wir miissen trotzdem iiber diesen Vorstandsiiberweisungsantrag abstim-
men, und das tun wir bitte jetzt. - Wir haben auch bei dem letzten Antrag ein Ergebnis. Mit
145 Jastimmen ist der Antrag Il - 13 an den Vorstand iiberwiesen worden.

Damit haben wir alle 35 Antrage zum Tagesordnungspunkt II behandelt und eroértert. Wir
kénnen sie noch unterscheiden, Frau Olischlager. Aber es ist natiirlich wirklich anstrengend
- da gebe ich Ihnen recht -, jedenfalls hier oben.

(Die Antrdge Il - 05, II - 11 und II - 17 sind zuriickgezogen worden.)

Ich danke allen Beteiligten ganz herzlich fiir den Einsatz und schlief3e damit diesen Tagesord-
nungspunkt.

(Mittwoch, 28. Mai 2025, 15:37 Uhr)
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Tagesordnungspunkt Illa
Arztliche Weiterbildung -
Anderung der (Muster-)Weiterbildungsordnung 2018
e Anpassung Abschnitt C - Zusatz-Weiterbildungen
« Anpassung Abschnitt A - Paragraphenteil

(Mittwoch, 28. Mai 2025, 16:37 Uhr)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: ...

Jetzt kommen wir zu der Abstimmung zu diesem Tagesordnungspunkt Illa und beginnen mit
dem Block ,Zusatz-Weiterbildungen (Abschnitt C)*“.

Dazu rufen wir als Erstes den Antrag Illa - 01d auf. In diesem Anderungsantrag zum Antrag
[IIa - 01 geht es um die Aufnahme des 40-stiindigen Weiterbildungskurses, der vom Vorstand
der Bundesarztekammer, wie eben schon erldutert, und von der StdKo so nicht mehr ge-
winscht wurde. Dazu habtihr ausgefiihrt. Dann kann der Antrag jetzt bitte in die Abstimmung
gehen. - Der Antrag ist mit 82 Jastimmen gegen 88 Neinstimmen bei 29 Enthaltungen und
199 abgegebenen Stimmen abgelehnt. Knapp, aber abgelehnt.

(Spdter erfolgt eine zweite Lesung des Antrags Illa - 01d.)

Dann kommen wir zu dem Antrag Illa - 01a ,Anderungsantrag zu Antrag Illa - 01: Medizini-
sche Informatik als C2-Zusatzweiterbildung beibehalten”. Dazu haben wir umfangreich dis-
kutiert und tiber das Fur und Wider gesprochen. Ich mache auf Folgendes aufmerksam: Wenn
dieser Anderungsantrag angenommen wird, ist der Anderungsantrag Illa - Ole, bei dem es
darum geht, die medizinische Informatik nicht aufzugeben, im Grundsatz hinfallig, weil es auf
dhnliche Auswirkungen hinausliefe. - Gut. Allen ist alles klar. Dann kénnen wir iiber den An-
tragIlla - 01ajetzt abstimmen. - Wir haben ein Ergebnis. Mit 121 Jastimmen bei 92 Neinstim-
men und zwolf Enthaltungen ist dieser Antrag angenommen.

(Beifall)
Das heif3t, dass es bei der medizinischen Informatik als C2-Weiterbildung bleibt.
(Zuruf: Dann ziehe ich den Antrag zurtick!)

- Damit wird der Antrag Illa - 01e zuriickgezogen oder entfillt, wie auch immer. Es ist ein-
fach so, als wenn es ihn nicht gegeben hatte. Und das Anliegen ist ja in dem Sinne erfiillt.

In dem nachsten Antrag, dem Antrag Illa - O1c, geht es um den Erhalt der Zusatz-Weiterbil-
dung ,Palliativmedizin“ in der bisherigen Fassung. - Jetzt haben wir einen Geschaftsord-
nungsantrag auf zweite Lesung von Mira Fafsbach. Bei der zweiten Lesung geht es um die Zu-
satz-Weiterbildung ,,Andrologie”, also um den Antrag Illa - 01d. Als Erstes haben wir uns im-
mer mit Geschaftsordnungsantragen zu befassen. Frau Fafdbach spricht daftir. Wenn jemand
dagegensprechen mochte, muss er sich schon einmal auf den Weg machen. Frau Fafdbach geht
bitte ans Mikrofon und spricht dafiir.

Mira Fafdbach, Nordrhein: Liebe Kolleginnen und Kollegen! Ich will Ihnen nicht die Zeit mit
dieser kleinen Zusatz-Weiterbildung ,Andrologie“, die ich dennoch fiir sehr versorgungsrele-
vant halte, stehlen. Aber im Vorfeld des Arztetages habe ich natirlich in meiner Weiterbil-
dungsabteilung im Hauptamt und den Ausschussvorsitzenden gefragt, warum der Kurs denn
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gestrichen worden ist. Es konnte mir keiner sagen, auch nicht kurz vorher auf die Nachfrage
bei Frau Lundershausen. Es war nicht klar, warum dieser Kurs gestrichen wurde.

Noch im Sommer hatten wir das Fachgesprach, bei dem der Kurs bilateral vereinbart wurde.
Wir haben hier verschiedene Facharzte, die Zugang zu der Weiterbildung haben. Um zu ver-
hindern, dass die Weiterbildungsinhalte, weil die Weiterbildung jetzt nicht mehr an einer
Stelle in Vollzeit absolviert wird, sondern berufsbegleitend, nun gesplittet iiber das Bundes-
gebiet an mehreren Orten zu erlernen sind, um alle Kompetenzen, die dort auch eingetragen
sind, abbilden zu kénnen, haben wir diesen Kurs zur Vereinheitlichung vorgeschlagen. Uns ist
aus fachlicher Sicht sehr wichtig, dass er iibernommen wird.

Das Kursweiterbildungsbuch liegt vor. Es ist von den Fachgesellschaften konsentiert. Ich
wiirde doch sehr darum bitten, dass das, wie im Sommer abgesprochen, auch aufgenommen
wird. Darum beantrage ich eine zweite Lesung fiir diesen Antrag, fiir die Aufnahme des Kurs-
weiterbildungsbuches, damit der Kompetenzerwerb in der Andrologie auch dann sicherge-
stellt ist, wenn die Weiterbildung jetzt nicht mehr in Vollzeit, sondern berufsbegleitend statt-
findet. Vielen herzlichen Dank. Ich finde, an die Zusage vom Sommer sollten sich die Verhand-
lungspartner dann auch halten, und wir machen den Kurs. - Danke sehr.

(Vereinzelt Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Das war die Dafiirrede fiir die zweite Lesung. - Jetzt kommt
die Gegenrede von Jorg Fierlings. Jorg, bitte.

Jorg Fierlings, Bremen: Es ist mehr formal. Wir haben vor fiinf Minuten tiber den gleichen
Antrag abgestimmt. Wir hatten vorher alle Argumente ausgetauscht. Wir haben von Henrik
und von Hans klare Argumente dafiir und auch auf der anderen Seite Argumente dagegen
gehort. Ich finde, man sollte eine klare Entscheidung oder auch nicht ganz so klare Entschei-
dung akzeptieren. Deswegen bin ich gegen eine zweite Lesung. - Vielen Dank.

(Vereinzelt Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Die Alternative ist, dass man sich bei der zweiten Lesung so
entscheidet wie bei der ersten; das geht natiirlich auch. Aber wie auch immer! Wir haben eine
Rede daftir und eine Rede dagegen gehort. Dann stimmen wir tiber den Geschaftsordnungs-
antrag auf zweite Lesung ab, flir die wir ein Drittel der abgegebenen Stimmen brauchen, und
tun das bitte jetzt. - Den Antrag konnen wir schliefden. Er ist angenommen. Wir haben mit
94 Jastimmen ein Drittel erreicht und damit die zweite Lesung beschlossen. Das war der erste
Antrag, den wir in diesem Block besprochen haben.

Hans mochte sich als Referent, bevor wir die zweite Lesung zum Antrag Illa - 01d durchfiih-
ren, noch einmal erlduternd dazu aufiern. Bitte.

Dr. Hans-Albert Gehle, Vorstand der Bundesiarztekammer: Ich bitte wirklich darum, dass
wir hier fair miteinander umgehen. Es hat nie eine Zusage gegeben, dass es irgendeinen Kurs
gibt - schon gar nicht, weil wir hier in diesem Gremium standig dartiber diskutieren, dass wir
eigenfinanzierte Kurse in der Weiterbildung haben wollen. Wir haben gesagt, dass wir das in
die StiaKo mitnehmen. Die StiKo hat entschieden, dass es keines zusatzlichen Kurses bedarf,
und auch schon vor dem Hintergrund der unklaren Finanzierung das Ganze abgelehnt - mit
14 Landesarztekammern, ruft Henrik Herrmann. Es hat auch vorher in der alten Andrologie
keinen Kurs gegeben.
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Ich bitte wirklich darum. Es tut echt weh. Gerade hat jemand gesagt: Da steckt viel Arbeit drin.
— Das stimmt. Fiir mich ist es gar nicht schlimm, aber fiir die Mitarbeiter des Dezernates 2, die
Unendliches leisten und dann immer wieder mit Aussagen konfrontiert werden, in denen be-
hauptet wird, es sei nicht transparent, es sei etwas versprochen worden, es sei etwas zugesagt
worden. Ich sage einmal ganz ehrlich - das ist eine personliche Mitteilung, die ich mache -:
Das ist unertraglich.

Daher bitte ich darum, fair miteinander umzugehen. Wir konnen alles entscheiden, auch zwei-
mal mit Gegenrede und Neuantrag. Das gehort zu diesem wirklich basisdemokratischsten
Parlament, das ich kenne, dazu. Aber was hier auch immer dazugehort hat, ist, dass man ehr-
lich miteinander umgeht. Und ich bitte darum, dass das auch so bleibt. - Herzlichen Dank.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Genau. Aus dem Dezernat 4 kennen wir das gelegentlich
auch. - Nein, jetzt haben wir alles gehort. Wir hatten eine Rede und eine Gegenrede, und der
Referent hat noch einmal gesprochen. Das Recht dazu hat er zu allen Zeiten der Debatte. Und
das ist vollig legitim. Es ist auch immer genauso gewesen. Das halten wir auch jetzt so. Sonst
erschopfen wir uns in Rede und Gegenrede.

Jetzt haben wir den Antrag noch einmal aufgelegt. Die zweite Lesung ist angenommen wor-
den. Wir kénnen uns dazu eine Meinung bilden. Das tun wir namlich jetzt. - Wir haben ein
Ergebnis. Das ist noch klarer als bei der ersten Abstimmung, deutlich klarer. Wir haben nam-
lich nur 61 Jastimmen, aber 147 Neinstimmen und 22 Enthaltungen. Damit ist der Antrag un-
verandert abgelehnt.

Jetzt steigen wir ein in den Antrag IIla - 01c, in dem es um den Erhalt der Zusatz-Weiterbil-
dung ,Palliativmedizin“in der bisherigen Fassung der (Muster-)Weiterbildungsordnung geht.
Auch dazu haben wir umfangreich diskutiert. Ich erinnere an die verschiedensten Diskutan-
ten, die uns dazu etwas gesagt haben, an Jorg Weimann und andere, die das umfangreich zu
erklaren versucht haben. Wir kénnen uns dazu eine Meinung bilden. Das machen wir jetzt. -
Wir haben ein Ergebnis: 93 Jastimmen, aber 120 Neinstimmen. Damit ist dieser Antrag abge-
lehnt. Es bleibt also bei dem Kompromiss, der zwischen den Beteiligten in dem Kontext nach
mehreren Sitzungen gefunden worden ist; dieser Kompromiss wird hier bestatigt.

Wir fahren fort mit dem Antrag Illa - 01b ,Anderungsantrag zum Antrag Illa - 01 ,Sexualme-
dizin“. Auch dazu haben wir etwas gehort. — Es gibt keine Geschaftsordnungsantrage. Dann
geht der Antrag bitte jetzt in die Abstimmung. - Wir haben ein Ergebnis: 87 Jastimmen, aber
103 Neinstimmen. Damit ist der Antrag abgelehnt. Es gab 37 Enthaltungen; immerhin.

Dann kommen wir zum Antrag Illa - 01. Das ist der Vorstandsantrag. Er geht jetzt in die Ab-
stimmung. - Wir haben ein Ergebnis. Der Vorstandantrag ist mit 201 Jastimmen bei 24 Nein-
stimmen und drei Enthaltungen hochmehrheitlich angenommen. Ganz herzlichen Dank. Das
ist ein klares Votum.

(Beifall)

Die nachsten drei Antrage, den Antrag Illa - 10, den Antrag Illa - 05a und den Antrag Illa - 05,
miissen wir zuriickstellen. Der Antrag Illa - 05 ist zwar sichtbar. Jetzt dartiber abzustimmen,
macht aber keinen Sinn, weil der Anderungsantrag dazu, der Antrag Illa - 05a, nicht sichtbar
ist. Der Antrag Illa - 10 ist auch nicht sichtbar. Das liegt an technischen Problemen. Diese bei-
den Antrage sind namlich zwischendurch abgestiirzt. Die kénnen wir nicht sehen; die kdnnen
Sie nicht sehen; die kdnnen wir nicht an die Wand werfen. Die einzige Moglichkeit ware, dass
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ich sie vorlese. Das tun wir nicht. Daher machen wir eine Klammer darum und beschéftigen
uns spater damit, wenn wir das technisch hingekriegt haben; unter Umstdnden vertagen wir
das dann und hdngen es ganz hinten wieder dran. Darum machen wir also eine kleine Klam-
mer und vertagen es.

Wir fahren aber fort mit dem Block ,Paragraphenteil (Abschnitt A)“ und haben dort zunachst
den Antrag Illa - 02 ,Anpassung des Paragraphenteils in Bezug auf die Weiterentwicklung
der MWBO 2018“ Das ist der Vorstandsantrag. Wir geben ihn jetzt in die Abstimmung. - Wir
haben ein Ergebnis. Mit 212 Jastimmen bei vier Neinstimmen und sieben Enthaltungen ist er
hochmehrheitlich angenommen. Herzlichen Dank. Das ist damit klar und deutlich.

Der nachste Antrag ist der Antrag Illa - 09 ,Vergleichbarkeit fiir Zusatz-Weiterbildungen*
von Julian Veelken, Katharina Thiede und anderen aus Berlin. Den konnten Sie lesen, und auch
den haben wir besprochen. Wir stimmen bitte jetzt dariiber ab. - Auch hier haben wir ein
Ergebnis: 152 Jastimmen, 48 Neinstimmen und 24 Enthaltungen. Angenommen. Herzlichen
Dank.

Jetzt kommt der zunichst einmal letzte Antrag. Das ist der Antrag Illa - 04 , Arztegesundheit
in der Weiterbildung“. Dazu hatten sich die beiden Referenten deutlich und klar positioniert.
Sie fanden, dass das die Flexibilitat einschranke. Wir werden uns das anschauen. Dann geht
der Antrag jetzt in die Abstimmung. - Wir haben ein Ergebnis: 158 Jastimmen, 47 Neinstim-
men und 18 Enthaltungen. Damit ist dieser Antrag angenommen.

(Vereinzelt Beifall)

Als Restanten bleiben die Antrage Illa - 10, Illa - 05a und IIla - 05 iibrig. Wir hdngen sie dann
ganz hinten wieder dran und switchen jetzt vom Tagesordnungspunkt Illa zum Tagesord-
nungspunkt IIlc.

(Mittwoch, 28. Mai 2025, 16:54 Uhr)

(Mittwoch, 28. Mai 2025, 18:05 Uhr)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: ...

Wir werden jetzt aber noch tliber die drei zuriickgestellten Antrage aus dem Block , Zusatz-
Weiterbildungen (Abschnitt C)“ des Tagesordnungspunktes Illa abstimmen, weil wir das fir
heute zugesagt haben. Das ist ja auch zumutbar, glaube ich.

Als ersten Antrag rufen wir den Antrag Illa - 10 auf. Wir haben dazu gesprochen und einiges
gehort. In diesem Antrag wird von der Kollegin Qualmann aus Niedersachsen gefordert:
»(Muster-)Weiterbildungsordnung - Neuordnung des Abschnitts C der Zusatz-Weiterbildun-
gen“. Sind alle wieder im Film und in der Lage - - Jetzt gibt es einen Antrag auf Vorstands-
liberweisung. Hat sie ihn selbst gestellt? So steht es hier. - Sie hat ihn selbst gestellt. Das haben
die Referenten so vorgeschlagen, und sie iibernimmt das, was die Referenten vorgeschlagen
haben. Gut. Dann stimmen wir tiber diesen Vorstandsiiberweisungsantrag ab. Einverstanden?
- Andreas Botzlar mochte dagegensprechen. Dann héren wir ihn dazu.

Dr. Andreas Botzlar, Vorstand der Bundesarztekammer: Auch wenn es jetzt noch eine
halbe Minute kostet: Ich hatte ja vorhin schon einmal gesagt, dass es schon ware, das Plenum
entschiede das. Und wenn man die Grundsatze der jetzt geltenden Weiterbildungsordnung
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ernst nimmt, dann lauft dieser Antrag diesen Grundsitzen diametral entgegen. Deswegen
muss er eigentlich abgelehnt werden. Das kann man nur hier machen und nicht durch eine
Vorstandsiiberweisung.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. - Dann kénnen wir uns jetzt einmal ein Bild machen,
was wir wollen. Wenn wir das an den Vorstand tiberweisen wollen, dann hat er alle Moglich-
keiten, zu tun, was er mochte. Dann konnen wir das ablehnen oder zustimmen. Wir stimmen
bitte jetzt liber diesen Geschaftsordnungsantrag ab. - Wir haben ein Ergebnis. Das Ergebnis
sieht so aus, dass wir den Antrag nicht einen Vorstand iiberweisen.

Dann kénnen wir uns zu dem Antrag eine Meinung bilden. Wir stellen ihn bitte in die Abstim-
mung. Das passiert jetzt. - Wir haben ein Ergebnis. Der Antrag ist deutlich abgelehnt, namlich
mit 147 Neinstimmen zu 45 Jastimmen bei zwolf Enthaltungen. Damit haben wir diesen An-
trag bearbeitet.

Dann haben wir einen Anderungsantrag zum Antrag Illa - 05, nimlich den Antrag Illa - 05a,
in dem es heifdt:

Der erste Satz im Antrag soll wie folgt ersetzt werden:

»Im Kopfteil der Zusatz-Weiterbildung (ZWB) Geriatrie sollen unter den Mindest-
voraussetzungen gemdfs Paragraph 11 (Muster-)Weiterbildungsordnung
(MWBO) die zugangsberechtigten Gebiete Allgemeinmedizin, Innere Medizin,
Neurologie, Physikalische und Rehabilitative Medizin oder Psychiatrie und Psy-
chotherapie ersetzt werden durch die Formulierung ,Facharztanerkennungen in
allen Gebieten der unmittelbaren Patientenversorgung in der Erwachsenenmedi-

s (0

ZIin.

Wer diesen Einschub austauschen und diese Anderung so vornehmen méchte - - Da gibt es
auch einen Geschiftsordnungsantrag auf Vorstandsiiberweisung, und zwar von Andreas
Hammerschmidt. Mdochte jemand fiir oder gegen Vorstandsiiberweisung sprechen? - Herr
Hammerschmidt, bitte.

Andreas Hammerschmidt, Niedersachsen: Ich will es ganz kurz erklaren. Man kann das ja
gerne priifen. Aber ich habe da wirklich noch Fragen. Ich bitte alle Kolleginnen und Kollegen
aus den Fachgebieten, die ich gleich nenne, nicht beleidigt zu sein. Sie machen eine ganz her-
vorragende Arbeit. Aber ich frage mich, ob die Adressierung ,im Fachgebiet der unmittelba-
ren Patientenversorgung®, zu der alle die nachfolgenden Gebiete gehoren, wirklich mit ,Er-
werb Zusatzbezeichnung Geriatrie“ zusammenpasst. Dazu gehoéren unter anderem Arbeits-
medizin, Humangenetik, Nuklearmedizin, Radiologie, Strahlentherapie, Transfusionsmedizin.

Wenn man auf die Idee kommt, dass es dafiir Griinde gibt, kann man das ja entsprechend be-
schlief3en. Mein Vorschlag ware, es an den Vorstand zu liberweisen, mit der Bitte, das noch
einmal in die StdKo zu geben und noch einmal zu diskutieren. Ich habe da noch Fragen. - Vie-
len Dank.

(Vereinzelt Beifall)

Nichtsdestotrotz werde ich dafiir pladieren, den urspriinglichen Antrag Illa - 05 anzunehmen.
Denn da ist, glaube ich, die Faktenlage klar. - Vielen Dank.

(Vereinzelt Beifall)
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Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Okay. - Dann horen wir die Gegenrede von Frau Trasselli. -
Verklickt. Es gibt also keine Gegenrede, und wenn, dann formal. Dann stimmen wir jetzt bitte
tiber den Geschaftsordnungsantrag von Herrn Hammerschmidt ab. - Wir haben ein Ergebnis:
eindeutig Ja mit 125 Stimmen. Damit ist dieser Antrag, wie von Herrn Hammerschmidt emp-
fohlen, an den Vorstand iiberwiesen.

Dann kommen wir zum AntragIlla - 05 ,Facharztkompetenz in der Alterstraumatologie star-
ken“. Dazu sehe ich aktuell keine - - Jetzt gibt es einen Geschéaftsordnungsantrag von Herrn
Spies aus Berlin. Er mochte diesen Antrag an den Vorstand liberweisen. Herr Hammerschmidt
will dann gegen diesen Geschiftsordnungsantrag auf Vorstandsiiberweisung sprechen. Zu-
nachst aber Herr Spies, bitte schon.

Dr. Klaus-Peter Spies, Berlin: Liebe Kolleginnen und Kollegen! Wir haben heute iliber die
neue Struktur,C1, C2, C3“ also die neue Strukturierung der Zusatz-Weiterbildungen, gespro-
chen. Wir haben eine Timeline zu der weiteren Entwicklung bekommen. Ich bitte Sie, dass wir
hier inhaltlich - hier geht es um eine inhaltliche Anderung der Zusatz-Weiterbildung - nicht
der Diskussion vorweggreifen, die jetzt in die StiKo kommt; denn wir werden dort dann letzt-
endlich vor dem Hintergrund des demografischen Wandels dariiber zu sprechen haben, wie
mit Gebieten und Schwerpunkten umzugehen ist. Lassen Sie uns das, bevor wir hier voreilige
Schliisse ziehen, in der StiKo beraten.

Prisident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank. - Dann bitte Herr Hammerschmidt mit der
Gegenrede.

Andreas Hammerschmidt, Niedersachsen: Liebe Kolleginnen und Kollegen! Lieber Herr
Kollege Spies, bei allem Respekt: Das hat aber mit der Debatte ,C1, C2, C3“ Giiberhaupt nichts
zu tun; denn daran dndert sich hier rein gar nichts.

(Vereinzelt Beifall)
Das heifst ehrlicherweise: Da hinkt das Argument doch.

Und noch einmal zur gelebten Realitat: Wir haben Alterstraumazentren. Dort arbeiten Inter-
nisten, also Geriater, mit Unfallchirurgen und Orthopadinnen und Orthopdden zusammen.
Das ist gelebte Realitdt. Und ein Grofiteil der Patienten in den Geriatrien sind durchaus trau-
matologische Patienten. Erweitern wir das doch einfach. Es ist doch ein ganz, ganz einfacher
Schritt. Wir wissen doch, dass die Beteiligung sehr grofs ist. Ich glaube, dass die Patientinnen
und Patienten - und darum sollte es uns doch gehen - auch davon profitieren wiirden. Bitte
nehmen Sie den Antrag an. Das ist ein guter und richtiger Schritt. - Vielen Dank.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank. - Dann wollen wir jetzt liber den Ge-
schaftsordnungsantrag auf Vorstandstiberweisung abstimmen. - Es gibt einen weiteren Ge-
schaftsordnungsantrag, und zwar von Frau Kollegin von Dossow. Sie méchte Nichtbefassung
mit diesem Antrag. Dann misste sie kurz erldutern, warum, und dann kann auch dagegenge-
sprochen werden - wobei die von Herrn Hammerschmidt gehaltene Gegenrede ja eins zu eins
auch dafiir gilt. - Verklickt. Ah, verklickt. Ich sage immer: Ruhig Blut! Aber wir haben zu dem
Verklicken auch noch einen tollen Antrag. - Dann kdnnen wir jetzt aber iiber den Antrag auf
Vorstandsiiberweisung von Herrn Spies abstimmen. - Wir haben ein Ergebnis: 67 Jastimmen
und 130 Neinstimmen, also abgelehnt.
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Damit geht der Antrag Illa - 05 jetzt in die endgtiltige Abstimmung. - Wir haben ein Ergebnis.
Das Ergebnis sieht so aus, dass mit 125 Jastimmen bei 66 Neinstimmen und einer Enthaltung
dieser Antrag angenommen ist.

(Beifall)

Damit haben wir den Tagesordnungspunkt I1la erschopfend bearbeitet und behandelt.

(Mittwoch, 28. Mai 2025, 18:16 Uhr)
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Tagesordnungspunkt Illc
Arztliche Weiterbildung -
Weitere Themen der arztlichen Weiterbildung

(Donnerstag, 29. Mai 2025, 9:31 Uhr)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: ...

Dann steigen wir jetzt in das Abstimmungskonvolut zu diesem Tagesordnungspunkt ein. Wir
beginnen mit dem Block ,Neue Bezeichnung“ und dem Antrag Illc - 08 von Gisbert Voigt und
Weiteren , Zusatz-Weiterbildung ,Angeborene Stoffwechselerkrankungen. In diesem Antrag
steht ,zu priifen und gegebenenfalls zu ermdéglichen®. Das Thema ist, glaube ich, auch bereits
im Themenspeicher der StaKo angelegt. - Dazu gibt es jetzt einen Geschaftsordnungsantrag
von der Kollegin Tritzschler aus Bayern. Sie méchte den Antrag an den - - Verklickt. Es gibt
jairgendwo in der Pipeline den Antrag, dass wir demnachst ein Sparschwein aufstellen, in das
dann 10 Euro eingeworfen werden.

(Beifall)

Dieses Geld wird dann fiir einen karitativen Zweck gespendet. Da kommt einiges zusammen,
glaube ich. - Fangen wir also noch einmal an und versuchen es erneut. Der Antrag Illc - 08
geht dann jetzt in die Abstimmung. - Wir haben ein Ergebnis. Mit 124 Ja- zu 66 Neinstimmen
bei 15 Enthaltungen ist dieser Antrag angenommen. Herzlichen Dank.

(Vereinzelt Beifall)

Dann kommt der Antrag Illc - 12 ,Einordnung der Gerontopsychiatrie und -psychotherapie
in die (Muster-)Weiterbildungsordnung®. Dazu haben die Referenten sich gedufiert. - Jetzt
gibt es einen Antrag auf Vorstandsiiberweisung von Herrn Lautenschlager. Der kennt sich aus
und hat sich nicht verklickt, wiirde ich sagen.

(Dr. Frank Lautenschlager, Sachsen-Anhalt: Die Referenten
haben es gerade entsprechend gesagt!)

- Und dem mochten Sie Rechnung tragen und iibernehmen das. Gut. Gibt es jemanden, der
dagegensprechen mochte? Aber ich bin sehr froh, dass Sie das machen; nicht, dass Sie mich
missverstehen. Es war eigentlich ein Lob. Gibt es jemanden, der dagegensprechen mochte? -
Das sehe ich nicht. Dann stimmen wir tiber den Geschaftsordnungsantrag auf Vorstandsiiber-
weisung jetzt bitte ab. - Da haben wir auch ein Ergebnis. Mit 184 Ja- zu 28 Neinstimmen bei
sechs Enthaltungen ist dieser Antrag auf Vorstandsiiberweisung mehrheitlich angenom-
men, und der Vorstand wird sich dem Thema widmen.

Dann haben wir den Antrag Illc - 09 ,Interdisziplindre kursbasierte Zusatz-Weiterbildung
Gerontopsychiatrie” von dhnlichen Antragstellern. Auch dort gab es einen Hinweis der Refe-
renten, und wir haben von Klaus Thierse den Antrag auf Vorstandsiiberweisung. Gibt es dazu
eine Gegenrede? - Das ist nicht der Fall. Dann stimmen wir iiber diesen Geschaftsordnungs-
antrag bitte jetzt ab. - Wir haben ein Ergebnis. Mit 186 Jastimmen zu 32 Neinstimmen bei drei
Enthaltungen ist auch dieser Antrag an den Vorstand iiberwiesen. Herzlichen Dank. Wir
werden damit umgehen.

Wir kommen zu dem Block ,Anderungen Abschnitt B der MWBO“ und dem Antrag Ilic - 10
»Etablierung eines ambulanten Weiterbildungsabschnitts in der Facharzt-Weiterbildung von
patientenversorgenden Gebieten“. Dazu haben wir einen Geschiftsordnungsantrag auf



129. Deutscher Arztetag, Congress Center Leipzig, 27. bis 30. Mai 2025 - Abstimmungen Seite 42 von 117

Nichtbefassung von der Kollegin Kandler aus Hessen. Sie will ihn persénlich begriinden. Bitte,
Frau Kandler.

Anne Kandler, Hessen: Sehr geehrte Frau Vizeprasidentin! Sehr geehrter Herr Prasident!
Sehr verehrte Kolleginnen und Kollegen des Vorstands! Ich habe fiir Nichtbefassung pladiert,
weil wir uns da nicht Fesseln anlegen sollten. Die Weiterbildung sollte dort stattfinden, wo
die Versorgung ist. Wir sollten das nicht verpflichtend machen. Das entspricht nicht der Ver-
sorgungsrealitiat und der Realitidt der Kolleginnen und Kollegen in Weiterbildung.

(Vereinzelt Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Mochte jemand dagegensprechen? - David Liehre aus Bran-
denburg, bitte.

Dr. David Liehre, Brandenburg: Guten Morgen! Mein Name ist David Liehre. Ich bin Fach-
arzt fiir Anésthesie und Beauftragter fiir junge Arztinnen und Arzte in Brandenburg. Insofern
verstehe ich etwas von Weiterbildung. Ich habe bis vor kurzer Zeit auch noch eine Weiterbil-
dung gemacht. Daher weif3 ich, dass es fiir viele Fachgebiete einfach nicht sinnvoll ist, dass
alle noch verpflichtend in die Ambulanz gehen sollen. Deshalb unterstiitze ich das, was meine
Vorrednerin gesagt hat. Ich ziehe nur einen anderen Schluss, ndmlich, dass wir tiber den An-
trag entscheiden und mit Nein stimmen sollten.

(Vereinzelt Beifall)

Prisident Dr. Klaus Reinhardt: Ja, da muss man aufmerksam sein, damit man diese Feinhei-
ten auch mitbekommt. Das war also eine Art Gegenrede und Fiirrede in einem. Das ist definitiv
eine besondere Leistung. Sehr gut, Herr Liehre. - Dann wollen wir zunachst einmal iiber die-
sen Geschaftsordnungsantrag abstimmen. Das tun wir bitte jetzt. - Wir haben ein Ergebnis:
100 Ja-, aber 115 Neinstimmen bei fiinf Enthaltungen. Damit ist der Nichtbefassungsantrag
abgelehnt.

Jetzt gibt es einen Antrag auf Vorstandsiiberweisung. Dariiber miissen wir dann auch erst ab-
stimmen. Das hilft nichts; gestellt ist gestellt. Méchte jemand gegen diesen Antrag sprechen?
Formal? - Gut. Dann stimmen wir jetzt bitte tiber den Antrag auf Vorstandsiiberweisung ab. -
Wir haben ein eindeutiges Ergebnis. 175 haben Nein gesagt und wollen sich mit dem Antrag
befassen.

Darum geben wir den Antrag jetzt in die Abstimmung. Bitte. - Wir haben ein Ergebnis: abge-
lehnt mit 181 Nein- zu 43 Jastimmen.

(Beifall)

Ich sage einmal so: Bei so eindeutiger Stimmungslage kann man das schneller haben.
(Beifall)

Ein bisschen Spafd muss sein.

Jetzt kommt im Block , Befugnis“ der Antrag Illc - 17 ,Hausarztliche Weiterbildung in sekto-
renilibergreifenden Versorgungseinrichtungen nur wenn die Qualitdtskriterien erfiillt wer-
den®. Qualitatskriterien sind, glaube ich, immer etwas Gutes. Der Antrag geht jetzt in die Ab-
stimmung. - Er findet eine breite Mehrheit: 172 Jastimmen bei 33 Neinstimmen und 16 Ent-
haltungen. Damit ist der Antrag angenommen.
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Es folgt der Block ,Biirokratieabbau in der Weiterbildung“ und hier zunéchst ein Anderungs-
antrag zum Antrag Illc - 01, ndmlich der Antrag Illc - O1a:

Der Antrag mége wie folgt gedndert werden:

Titel:

Der Titel soll um das Wort ,verkiirzen* ergdnzt werden.
Im Antragstext wir der erste Satz wie folgt gedndert:

,Der 129. Deutsche Arztetag 2025 fordert die Landesdrztekammern auf, Rege-
lungen einzufiihren, die gewdhrleisten, dass eine Facharztpriifung bei rechtzeiti-
ger Beantragung zeitnah nach Vollendung der Weiterbildungszeit und Vorlage
aller erforderlichen Unterlagen stattfindet.”

,Verkiirzen“ kann ich gerade nicht sehen. - Ach, ,Wartezeit bis zur Facharztpriifung verkiir-
zen". Jetzt habe ich das verstanden. - Es gibt von Frau Kandler einen Antrag auf Vorstands-
iiberweisung. Dazu spricht sie selbst, und dann spricht Carsten Mohrhardt dagegen.

Anne Kandler, Hessen: Ich denke, das ist eine redaktionelle Sache, die man dem Vorstand
liberlassen kann, genauso wie den Hauptantrag. Deswegen konnen wir den Antrag, denke ich,
gleich an den Vorstand iiberweisen.

Carsten Mohrhardt, Baden-Wiirttemberg: Guten Morgen allerseits und Griifse zum Vater-
tag an alle Vater!

(Beifall)
Die Miitter griifden wir natiirlich auch; denn ohne die waren wir keine Viter.
(Vereinzelt Beifall)

Ich finde, dass wir diesen Antrag nicht an den Vorstand tiberweisen sollten, weil das zusam-
men mit dem Ursprungsantrag ja drei Anderungen sind. Wir wollen die Wartezeit bis zur
Facharztprifung verkiirzen, dann fordern wir fiir alle eine zeitnahe Priifung, nicht nur fiir die
Allgemeinmedizinerinnen und Allgemeinmediziner, und wir kiirzen die Begriindung, weil es
dann auch besser passt. Ich glaube, das ist, wenn wir es zusammen machen, also diesem An-
trag zustimmen und dann den gednderten Antrag beschliefien, eine runde Sache; denn wir
wollen ja, dass man eben nicht ein Jahr auf eine Facharztpriifung warten muss.

Das ist iibrigens auch schon Beschlusslage mehrerer Arztetage. Deswegen ist meine Bitte, die-
sem Antrag auf Vorstandsiiberweisung nicht zuzustimmen, dem Anderungsantrag zuzustim-
men und dann dem so gednderten Antrag, wiirdest du sagen, zuzustimmen. Ich nehme es jetzt
einmal vorweg. — Vielen Dank.

(Beifall)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank fiir die freundliche Regieanweisung. Wir

machen das dann in der entsprechenden Reihenfolge und stimmen jetzt als Erstes iiber den
Geschiftsordnungsantrag ab. - Die Referenten haben einen kurzen Einschub.
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Prof. Dr. Henrik Herrmann, Vorstand der Bundesarztekammer: Ganz kurz zur Orientie-
rung: Sollte der Anderungsantrag angenommen werden, wiirde bei dem Ursprungsantrag die
Begriindung nicht mehr passen. Weil die Begriindung sich nur auf die Allgemeinmedizin be-
findet, wiirde das nicht mehr zusammenpassen - nur damit das klar ist.

(Carsten Mohrhardt, Baden-Wiirttemberg: Der Anderungsantrag
bezieht sich auf Titel, Text und Begriindung!)

- Das heifdt, dass die Begriindung dann gestrichen wird? Ja, okay; gut.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. - Dann stimmen wir jetzt erst einmal tiber den Antrag
auf Vorstandsiiberweisung ab. Die Abstimmung lauft auch schon. - Wir haben ein Ergebnis.
151 sagen Nein, und 74 sagen Ja. Damit ist dieser Geschaftsordnungsantrag abgelehnt, und
wir konnen uns eine Meinung zu dem Antrag bilden.

Jetzt habe ich noch eine Nachfrage an Carsten. Der Antrag Illc - 01a, der hier schriftlich vor-
liegt, sieht nur vor, dass das Wort ,verkiirzen“ in dem Titel erganzt wird, wenn ich es richtig
verstanden habe. Oder ist in diesem jetzt vorliegenden Antrag Illc - 01a auch eine Anderung
der Begriindung vorgesehen? Ist das in dem schriftlichen Antrag, der hier vorliegt, so vorge-
sehen? Dann kénnen wir ja dariiber abstimmen - in dem Sinne, in dem sich Henrik Herrmann
und Carsten Mohrhardt jetzt hier auf der Biihne verstdndigt haben. Das will ich fiir das Proto-
koll festlegen. Wenn das der Fall ist, ist es in Ordnung. Oder muss dazu noch ein gesonderter
Antrag gestellt werden?

(Zuruf: Wir tibernehmen die Streichung der Begriindung!)
- Gut. Die Antragsteller tibernehmen das. Wunderbar.
(Vereinzelt Beifall)

Dann weif} jetzt jeder, woriiber abstimmen, damit wir hier am Schluss keine Unklarheit ha-
ben. Dann geht der Antrag Illc - 01a in die Abstimmung. - Wir haben den Antrag mit 155 Ja-
stimmen bei 57 Neinstimmen und 14 Enthaltungen angenommen. Wunderbar.

Jetzt kann iiber den so gednderten Antrag Illc - 01 gesamthaft abgestimmt werden. Es ware
ja komisch, wenn wir ihm nicht zustimmten; denn dann wiirden wir uns selber Liigen strafen.
Dann geht er jetzt bitte in die Abstimmung. - Damit haben wir iber diesen Antrag abgestimmt.
Mit 199 Jastimmen bei 30 Neinstimmen und fiinf Enthaltungen ist er hochmehrheitlich ange-
nommen und damit wirksam. Herzlichen Dank.

Als Nachstes kommt der Antrag Illc - 18 ,Alternative Priifungsformate fiir Kammerpriifun-
gen erwagen”. Es ist immer gut, wenn man sich liber so etwas Gedanken macht. Da gibt es
aber einen Geschaftsordnungsantrag von Herrn Thierse. Oder war das ein Versehen? Nein,
Herr Thierse hat sich nicht verklickt; er kommt nach vorne. Falls jemand dagegensprechen
mochte - Herrn Klein sehe ich hier schon -, muss er sich auch auf den Weg machen.

Dr. Klaus Thierse, Berlin: Ich denke, dass dieser Antrag noch einmal in den Vorstand bzw.
in die Gremien gehort. Es ist vollig unklar, was damit gemeint ist - zumal auch in der Begriin-
dung ploétzlich etwas von Kenntnispriifung steht. Kenntnispriifungen haben wir nur bei aus-
landischen Arzten. Das heifit, es ist vollig unklar: Bezieht sich das auf alle Priifungen vor der
Kammer? Bezieht es sich nur auf Anerkennungstiberpriifungen? Was soll das tiberhaupt? -



129. Deutscher Arztetag, Congress Center Leipzig, 27. bis 30. Mai 2025 - Abstimmungen Seite 45 von 117

Auflerdem ist nicht geklart, um welche Mafinahmen es geht. Das ist eine Wundertiite, die wir
hier beschlief3en sollen. Das gehort erst noch einmal beraten. - Danke.

(Vereinzelt Beifall)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. - Eine Gegenrede von Christian Klein.

Christian Klein, Mecklenburg-Vorpommern: Der Antrag ist ja extrem offen gehalten. Er
lautet - er ist ja sehr kurz -

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 fordert den Vorstand der Bundesdrztekammer
auf, die Zulassung alternativer Priifungsmethoden zu evaluieren.

Das heif3t, Sie konnen sich auch dagegen entscheiden. Es geht einfach nur darum, einen Auf-
trag an den Vorstand zu geben, wenn wir jetzt die Zusatz-Weiterbildung ohnehin neu ordnen,
zu schauen, ob es entsprechende Moglichkeiten fiir bestimmte Zusatz-Weiterbildungen gibt.
Ich selber denke da an die Kursweiterbildung. Aber es ist bewusst offen gehalten, um dem
Vorstand und den Kommissionen Maéglichkeiten zu bieten. Bei einer Kursweiterbildung ware
doch zum Beispiel zu liberlegen, ob es sinnvoll ware, fiir Leute, die eine rein kursbasierte Zu-
satz-Weiterbildung machen, eine Multiple-Choice-Prifung vorzusehen, weil das dann schnel-
ler geht und ressourcenschonender ist. Wir haben gestern tiber relativ viel Biirokratieabbau
entschieden.

Aus meiner Sicht wiirde ich der Vorstandsiiberweisung also nicht zustimmen, sondern um ein
Votum bitten. Ich denke, dass der Antrag relativ unschadlich ist, weil er einfach nur den Vor-
stand zur Evaluation bringen soll. - Danke.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: ]a, darin steht nichts Verpflichtendes. - Jetzt gibt es einen
Geschiftsordnungsantrag von Andreas Botzlar auf Nichtbefassung. Der will der Sache noch
ein bisschen Drive verleihen.

Dr. Andreas Botzlar, Vorstand der Bundesarztekammer: Guten Morgen! Eine Evaluation
gelingt nur bei Dingen, die man tut. Wir miissten es also erst einmal machen; dann kénnten
wir es evaluieren. Aufderdem ist iiberhaupt nicht prazisiert, was da genau gemacht werden
soll. Das ist das eine.

Das andere ist: Es gibt Befassungen mit der Frage, ob man Priifungen grundsatzlich auch an-
ders durchfiihren konnte, als Performanzpriifung oder sonst irgendetwas. Aber durch diesen
Antrag wird dieses Petitum, glaube ich, nicht befordert.

Man kann sich jetzt entweder damit gar nicht befassen oder den Antrag vielleicht auch ableh-
nen. So bringt er uns jedenfalls nicht weiter.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. - Dazu gibt es eine Gegenrede von Johannes Buchmann
aus Mecklenburg-Vorpommern.

Prof. Dr. Johannes Buchmann, Mecklenburg-Vorpommern: Ich bitte um das Vertrauen,
dass diejenigen, die hier sitzen und die in den Landesiarztekammern arbeiten und die in der
Bundesarztekammer arbeiten, einen solchen Antrag mit Leben erfiillen konnen und umsetzen
konnen. Ich widerspreche Herrn Botzlar. Natiirlich konnen wir das evaluieren, wenn wir es
denn probieren. Und das muss nicht von oben angeordnet werden, sondern das ist unsere
Aufgabe - von lhnen, die Sie hier sitzen, von uns, die wir in den Landesarztekammern arbei-
ten. Also bitte ich um Befassung mit diesem Antrag.
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Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. - Jetzt stimmen wir sukzessive iiber eins nach dem an-
deren ab. Wir beginnen mit dem Geschédftsordnungsantrag auf Nichtbefassung. Dariiber stim-
men wir jetzt ab. - Da haben wir ein klares Ergebnis. 100 sagen Ja, aber 121 sagen Nein. Damit
ist dieser Geschaftsordnungsantrag abgelehnt.

Dann kommt die Abstimmung tiber den nachsten Geschaftsordnungsantrag, namlich auf Vor-
standstiberweisung, den der Kollege Thierse aus Berlin gestellt hat. Dariiber wollen wir jetzt
bitte abstimmen. - Dieser Antrag ist mit 102 zu 108 Stimmen unterlegen und auch abgelehnt.
Knapp, aber immerhin.

Das bedeutet, dass wir uns tiber den Antrag selbst eine Meinung bilden. Darum gehen wir jetzt
dazu in die Abstimmung. - Auf dieses Ergebnis hédtte man angesichts der vorherigen Abstim-
mung wetten konnen. Wir haben 111 Nein- und 108 Jastimmen, so dhnlich wie bei dem Antrag
auf Vorstandsiiberweisung. Damit ist dieser Antrag abgelehnt. Das zeigt aber, dass immerhin
ein nicht unwesentlicher Teil der Versammlung sich vielleicht einmal grundsatzlich mit dem
Thema, moglicherweise ein klein wenig anders aufgemacht, befassen mochte. Wir werden es
sehen.

Der nachste Antrag ist der Antrag Illc - 02 ,Biirokratieabbau nicht nur fordern, sondern in
der MWBO umsetzen®. Dazu hatten die Referenten auch etwas gesagt, wenn ich mich richtig
erinnere. Wir stimmen dann, wenn jetzt nichts anderes kommt, iiber den Antrag ab. Bitte
schon. - Der Antrag ist angenommen. Eine grofle Mehrheit von 164 sagt, dass Biirokratie
weiter abgebaut werden muss, auch in der (Muster-)Weiterbildungsordnung. Eigentlich war
die MWBO ja so angelegt, um genau das auch ein bisschen zu bewirken, indem man nicht mehr
Prozeduren und Zahlen bestatigt, sondern auf Kompetenzerwerb setzt. Aber wir kdnnen na-
tiirlich an der Stelle immer weitermachen. Das ist auch richtig so.

Dann kommen wir zum Block ,,Weiterbildungsverbund“ und befassen uns hier zundchst mit
dem Antrag IlIc - 03 ,Weiterbildungsverbiinde fiir alle Fachgruppen®. Dazu hat der Kollege
Exner vorgetragen. Ich glaube, da sind wir uns einig. Dann wollen wir jetzt iiber den Antrag
abstimmen. - Da haben wir ein Ergebnis: mit 174 Jastimmen bei 32 Neinstimmen und zwolf
Enthaltungen angenommen. Wunderbar.

Der Antrag Illc - 13 mochte gerne Verbundweiterbildungen férdern und Voraussetzungen
dafiir schaffen. Das ist, glaube ich, dhnlich wie bei dem Antrag Illc - 03. Wir geben diesen An-
trag jetzt einmal die Abstimmung, bitte. - Wir haben ein Ergebnis: mit 182 Ja- zu 34 Neinstim-
men bei zehn Enthaltungen auch angenommen. Wunderbar.

Jetzt haben wir den Antrag Illc - 19 ,Verbundweiterbildung und Landesarztekammern®. Das
hiefde, dass wir in die Finanzmittel der Landesarztekammern von hier aus - in Anfiihrungs-
zeichen - ,hineinregierten®. Darauf haben die Referenten hingewiesen. Insofern hatten sie
dazu - - Das hat Frau Kandler jetzt auch erinnert und deshalb einen Geschaftsordnungsantrag
auf Vorstandsiiberweisung gestellt. Bitte, Frau Kandler. Herr Kaethner kann sich dann auch
schon einmal auf den Weg machen.

Anne Kandler, Hessen: Liebe Kolleginnen und Kollegen! Wie wir vorhin ja schon gehort ha-
ben, ist das finanzrelevant. Deswegen bitte ich um Vorstandsiiberweisung. Ich denke, das
ware in diesem Fall die verniinftige Mafdnahme.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank. - Gegenrede durch Tilman Kaethner.

Dr. Tilman Kaethner, Niedersachsen: Zu der Aussage, das sei finanzrelevant, muss ich ganz
klar Nein sagen. Das ist nicht so gemeint, dass von der Bundesdrztekammer Gelder zur
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Verfiligung gestellt werden sollten. Aber wenn man sich in den Landesarztekammern um die
Verbundweiterbildung kiimmert, wird man in den Landesarztekammern zumindest Ressour-
cen brauchen. Auch der Antrag, dem wir vorher zugestimmt haben, wird in letzter Konse-
quenz Ressourcen notwendig machen. Wenn wir da neue Mittel brauchen, sollte man sich ge-
gebenenfalls darum kiimmern. Das ist keine Pflicht und keine Verbindlichkeit. Es bezieht sich
auch nicht auf die Bundesarztekammer. Der Antrag richtet sich, genauso wie der vorherige
Antrag, ja an die Lander. In diesem Antrag geht es, etwas anders als im Antrag davor, darum,
zu sagen: Wir brauchen Strukturen. Wir brauchen eine Begleitung durch die Landesarztekam-
mern fiir diese Verbundweiterbildung. Denn das ist die Zukunft der Weiterbildung.

Ich fande es sehr schade, wenn wir uns hier nicht zumindest eine Meinung bilden wiirden und
diesen Antrag an den Vorstand liberweisen wiirden. Denn als Zielrichtung hat er eigentlich
nicht den Bundesvorstand, sondern die Landesarztekammern. Insofern ist der Antrag ahnlich
wie der vorherige. Er geht nur ein bisschen weiter, weil er sagt, dass wir Strukturen begleiten
und auch bilden miissen.

Insofern bitte ich das Hohe Haus, wiirde ich jetzt schon sagen, darum, diesen Antrag nicht an
den Vorstand zu verweisen, sondern positiv dariiber zu entscheiden oder zumindest uns die
Moglichkeit zu geben, dariiber zu entscheiden. — Danke.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Ich erlaube mir einen Kommentar, Tilman. Hier steht ja:
Der 129. Deutsche Arztetag 2025 beschlief3t, dass zur Stdrkung

usw. usf.
majfsgeblich von den Landesdrztekammern getragen werden.

Der Deutsche Arztetag fasst hier einen Beschluss, der fiir Landesirztekammern Giiltigkeit ha-
ben soll. Das geht dann schon in das hinein, was Landesarztekammern hoheitlich auf ihrer
Ebene entscheiden.

Der Verbundweiterbildung ist mit den beiden Antragen, die vorher positiv abgestimmt wor-
den sind, Rechnung getragen.

Niemand mochte den Appell nicht unterschreiben, dass Landesdrztekammern sich darum
kiimmern sollen. Es ware schon, wenn sie das taten, was hier von den Antragstellern angeregt
wird. Aber eine Beschlusssage herzustellen, dass sie sozusagen dazu angewiesen werden, ist
dann schon von der Begrifflichkeit her ein bisschen anders. Darum ist es ein bisschen ungliick-
lich formuliert, obwohl ich das Ansinnen als Ganzes natiirlich nachvollziehen kann und auch
teile.

Dr. Tilman Kaethner, Niedersachsen: Darf ich deinem Kommentar kurz widersprechen?
Die rechtliche Situation ist die, dass der Deutsche Arztetag keine rechtsverbindlichen Be-
schliisse gegentiber den Landesarztekammern treffen kann.

Prisident Dr. Klaus Reinhardt: Dann muss man es anders formulieren.

Dr. Tilman Kaethner, Niedersachsen: Jeder Beschluss, der sich auf die Landesarztekam-
mern bezieht, ist eine Empfehlung: Bitte macht das. - Mehr ist das nicht.
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Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Daran sehen wir, dass hier noch ein bisschen Nachbearbei-
tungsbedarf besteht. Und jetzt stimmen wir einmal - - Herr Lautenschlager hat jetzt den An-
trag auf Nichtbefassung gestellt. Er begriindet das auch.

Dr. Frank Lautenschliger, Sachsen-Anhalt: Sehr geehrter Herr Prasident! Sehr geehrte
Kolleginnen und Kollegen! Eigentlich hat der Prasident schon alles gesagt. Dieser Antrag ist
arztlich formuliert und nicht juristisch fein ausgeschliffen. Es ist schon, mit dem Geld anderer
Leute umzugehen und dieses Geld auszugeben, wenn man es nicht selber vertreten kann und
muss. Ich muss sagen, dass es einfach nicht unsere Kompetenz ist, hier zu sagen: Wir driicken
den Arztekammern finanzielle Aufgaben aufs Auge. - Danke.

(Vereinzelt Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. Ich glaube, es war gar nicht so gemeint. Das wissen wir
und haben wir nun auch gehort. Aber es ist leider ein bisschen ungliicklich formuliert. Man
konnte es besser formulieren. Aber wir wollen jetzt hier - - Eine Gegenrede ist zuldssig,
selbstverstandlich.

Dr. Tilman Kaethner, Niedersachsen: Selbstverstandlich widerspreche ich dem Antrag auf
Nichtbefassung. Aber um das wichtige Thema nicht kaputt zu machen, nehme ich den Vor-
schlag des Prasidenten auf, dass die Antragsteller das umformulieren und nicht ,Der 129.
Deutsche Arztetag 2025 beschlief3t, dass zur Starkung ...“, sondern ,Der 129. Deutsche Arzte-
tag 2025 regt an, dass zur Starkung ...“ schreiben. Dann besteht nicht mehr das Gefiihl, die
Landesdrztekammern wiirden getreten. Und den letzten Satz mit den finanziellen Mitteln, der
ja nun Bauchschmerzen bereitet, nehmen die Antragsteller heraus, sodass der Antrag wie
folgt umformuliert ist:

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 regt an, dass zur Stdrkung von Strukturen und
Netzwerken zur Verbundweiterbildung die Organisation, Regulation, vertragli-
che Gestaltung und Fortfiihrung - soweit noch nicht erfolgt - mafSgeblich von den
Landesdrztekammern getragen werden.

Und sonst nichts. - Die Begriindung bleibt gleich.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Das ware schon ein Schritt nach vorne. Aber wir miissen ja
erst einmal durch die Geschiftsordnungsantrage - zundchst den auf Nichtbefassung, dann
den auf Vorstandsiiberweisung -kommen, und dann befassen wir uns, je nachdem, gegebe-
nenfalls mit dem Antrag.

Jetzt geht der Geschiaftsordnungsantrag auf Nichtbefassung in die Abstimmung. - Mit 147 Ja-
stimmen bei 80 Neinstimmen und fiinf Enthaltungen ist eine deutlich iberwiegende Mehrheit
der Versammlung der Auffassung, dass wir uns damit jedenfalls in dieser Form nicht befas-
sen sollten. Das schadet aber dem Antrag eigentlich nicht, weil dem Ansinnen mit den beiden
Antragen, die vorher positiv beschrieben worden sind, im Grundsatz Rechnung getragen
wird. Wir nehmen das auch so auf. Die Anregung ist ja gut. Nur die Formulierung war jetzt ein
bisschen ungewd6hnlich.

Wir fahren fort mit dem Antrag Illc - 05 ,Koordinierung Verbundweiterbildung (Koordinie-
rungsstelle Facharztliche Weiterbildung)“. Zu diesem Antrag haben Susanne Johna und Frau
Faf3bach aus Nordrhein gesprochen und das erklart. Bitte erinnern Sie sich. - Jetzt gibt es ei-
nen Geschaftsordnungsantrag von Oliver Funken auf Vorstandsiiberweisung. Falls jemand
eine Gegenrede halten mochte, macht er oder sie sich bitte auch schon einmal auf den Weg.
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Dr. Oliver Funken, Nordrhein: Liebe Kolleginnen und Kollegen! Wir haben eben beschlos-
sen, dass wir Biirokratie abbauen wollen. Das wird ein Biirokratiemonster. Gleichzeitig ist es
finanzwirksam. Deswegen Uberweisung an den Vorstand, um einmal zu schauen, ob Geld fiir
so etwas da ist, und dann mit einer klugen Entscheidung zu kommen, ob das sinnvoll ist. Des-
wegen Vorstandsiiberweisung, also nicht beerdigen, sondern noch einmal priifen. Dann sind
wir, glaube ich, ein ganzes Stiick weiter. Aber so nicht. - Danke.

(Vereinzelt Beifall)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Danke, Oliver. - Gegenrede von Frau Faf3bach, bitte.

Mira Faf3bach, Nordrhein: Liebe Kolleginnen und Kollegen! Die Koordination, die Struktu-
rierung der Weiterbildung in einer eigenstandigen Stelle, die selbstverstandlich unter Hoheit
der Weiterbildungsabteilung stattfindet, ist erforderlich. Das ist finanzwirksam; das ist mir
klar. Aber es ist eine Hoheitsaufgabe, und ich glaube, wir bringen diesen zukunftsweisenden
Schritt der Verbundweiterbildung nur voran, wenn wir explizit eine Stelle schaffen, die sich
in jeder Landesarztekammer nur mit diesem Thema befasst und die einheitlich ist, wenn wir
uns von foéderalen Insellésungen verabschieden und die Blaupause, die meiner Meinung nach
sehr gut ist, nutzen. Darum bitte ich, diesen Antrag positiv zu bescheiden, auch wenn er sehr
weitreichende Forderungen stellt. - Danke.

(Vereinzelt Beifall)

Prisident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank, Frau Fafdbach. - Jetzt kommt ein Ge-
schaftsordnungsantrag von Stefanie Oberfeld auf Nichtbefassung. Stefanie begriindet ihn
auch. Eventuelle Gegenredner bitte ich, sich in Position zu bringen.

Stefanie Oberfeld, Westfalen-Lippe: Guten Morgen! Ich mochte dringend darum bitten, die-
sen Antrag komplett herauszunehmen und sich nicht damit zu befassen, weil ich davon tiber-
zeugt bin, dass dieser Antrag viele Menschen auf viele dumme Gedanken bringen kann, sosehr
ich auch das Ansinnen, das dahintersteht, nachvollziehen kann. Ich glaube, die Landesarzte-
kammern sind sehr gut aufgestellt und schaffen die Koordination. Und Weiterbildung ist nun
einmal eine ausschliefdliche Sache der Landesarztekammern und von niemand anderem.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank., Stefanie. - Noch einmal eine Gegenrede
von Frau Fafbach.

Mira Fafbach, Nordrhein: Ich mochte noch einmal betonen, dass ich den Landesarztekam-
mern nicht in ihre Hoheit hineinspielen mochte. Aber wir brauchen diese Koordinierungs-
stelle. Wenn wir uneinheitliche Konstrukte schaffen, wird das, glaube ich, doch wieder zu ei-
nem Flickenteppich, den ich hier vermeiden mochte. Und ich bleibe bei der Frage: Wieso kon-
nen wir uns in der drztlichen Selbstverwaltung an einigen Punkten in einigen Regionen so gut
koordinieren und sagen aber, bundesweit wiirden wir das mit Sicherheit unter unserer Ho-
heit nicht hinbekommen?

Ich mochte bei diesem wichtigen Thema, dass wir uns zumindest damit befassen. Mit einer
Vorstandsiiberweisung ware ich natiirlich eher einverstanden als mit einer Nichtbefassung,
weil das Thema viel zu wichtig ist, als dass wir den Punkt, wie diese Strukturierung gemacht
werden soll, hier vom Tisch nehmen sollten.

(Vereinzelt Beifall)
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Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Nun haben wir aber alles gehort. Wir schopfen im Moment
bei fast allen Antragen das komplette Repertoire aus. Dann fangen wir einmal mit dem Ge-
schaftsordnungsantrag auf Nichtbefassung an und stimmen jetzt dariiber ab. - Wir haben ein
Ergebnis: 131 Jastimmen fiir Nichtbefassung, 94 Neinstimmen.

(Beifall)

Weiter geht es mit dem Block ,Finanzierung“. Da haben wir als Erstes den Antrag Illc - 07
»,Neuordnung der Finanzierung der arztlichen Weiterbildung®. Er ist ziemlich allgemein ge-
halten und wurde von den Referenten auch entsprechend kommentiert. Dann geben wir den
Antrag Illc - 07 jetzt einmal in die Abstimmung. Bitte. - Bei mir auf dem Bildschirm hdngt es
noch. Ich weif$ nicht, wie das - - Ah, jetzt kommt er. Jetzt lauft er. Und jetzt kommt Herr Veel-
ken mit Vorstandsiiberweisung des Antrags Illc - 07. Dann miissen wir die Abstimmung - -
Na ja, gut. Es war - -

(Zuruf)

- Er ist kein Delegierter. Darum kann er das nicht beantragen. Er hat angeregt, das zu bean-
tragen. Es kam aber bis jetzt kein Geschaftsordnungsantrag. Insofern muss das pro Antrag
kommen. Hier haben wir einen solchen. Er kann es selber nicht, hat er mir gerade gesagt. In-
sofern war das jetzt vielleicht auch missverstiandlich hertiibergekommen. Aber formal geht es
nicht. Er ist kein Delegierter. Insofern war das eine Anregung. Dem hat jetzt, wenn man so
will, Herr Veelken vielleicht Rechnung getragen oder auch aus eigenem Antrieb heraus gesagt:
Ich mache das. - Und das wird er uns jetzt begriinden.

Julian Veelken, Berlin: Sehr geehrte Frau Kohler, ich finde Thren Antrag sehr bemerkens-
wert, weil das eines der wenigen Male in diesem Gremium ist, dass tatsachlich explizit in ei-
nem Antrag steht: Es bedarf einer grundstiandigen Reform der Finanzierung der arztlichen
Weiterbildung. - Ich kénnte Thnen da nicht starker zustimmen. Weder funktioniert die Finan-
zierung der Weiterbildung im niedergelassenen Bereich, und im stationdaren Bereich funktio-
niert sie eben auch nicht, auch wenn manche Leute etwas anderes behaupten, was man schon
daran sieht, dass Abteilungen, die nur Facharzte haben, die gleiche DRG fiir die Prozedur be-
kommen wie die Abteilungen, die weiterbilden. Es gibt also keine gesicherte Finanzierung der
Weiterbildung. Darum sind solche Antrage unglaublich wichtig.

Wir haben ja auch schon am ersten Tag im Leitantrag von der Weiterbildungspauschale ge-
hort. Das Problem ist, dass die Landesdrztekammern tiber keine Mittel verfiigen. Und was
noch schlimmer ist - wenn man das organisieren konnte —: Wir haben ja nicht nur eine Lan-
desarztekammer, sondern 17. Dann haben wir am Ende 17 verschiedene Beschliisse dariiber,
wie viel eine Facharztweiterbildung kostet. Das ist einfach unpraktikabel.

Darum glaube ich, dass der Antrag im Vorstand gut aufgehoben ist. Man mag mir die Hoffnung
geben, dass das Ergebnis im Vorstand der Bundesarztekammer nicht sein wird, dass man am
Ende das alles aus dem Gesundheitsfonds finanziert. Das ware nicht sachgerecht. Aber da ist
hoffentlich die Kompetenz, nein, da ist bestimmt die Kompetenz im Vorstand der Bundesarz-
tekammer grof$ genug. - Vielen Dank.

(Vereinzelt Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank, Herr Veelken, auch dafiir, dass Sie dann
noch die Kurve gekriegt haben. — Frau Kohler, bitte.
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Dr. Sabine Kohler, Thiiringen: Ich war vorhin nicht schnell genug. Ich mdchte gerne dafiir
werben, dass der Vorstand sich damit befasst. Es ist eine Anregung, dieses Thema neu zu den-
ken. Der Losungsvorschlag, der im Antrag steht, ist ein Gedanke, den ich quasi als Unwissende
in diesen Prozeduren gedufdert habe. Aber wir brauchen - und da bin ich mir sehr sicher - fiir
eine Sicherung der Weiterbildung eine Sicherung der Finanzierung der Weiterbildung. Ohne
das wird es nicht gehen. Deswegen wiirde ich mich freuen, wenn der Vorstand sich damit be-
fasst.

(Vereinzelt Beifall)

Pradsident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank. Formal kann man sagen, Frau Kohler, dass
er das auch tun wiirde, wenn es an ihn iberwiesen wird. Auf der anderen Seite gebe ich Ihnen
inhaltlich recht. Es braucht an der Stelle eine Veranderung. Das ist aus meiner Sicht dauerhaft,
jedenfalls zum jetzigen Zeitpunkt, nicht verniinftig geregelt. Ich habe das auch in der Eroff-
nungsrede unter anderem bemerkt.

Wir stimmen jetzt aber bitte liber den Geschaftsordnungsantrag auf Vorstandsiiberweisung
von Julian Veelken ab. - Da haben wir ein Ergebnis: 197 Jastimmen und 29 Neinstimmen bei
drei Enthaltungen. Damit ist der Antrag an den Vorstand iiberwiesen. Wir werden uns im
Vorstand eine Meinung dazu bilden und wieder auf Sie zukommen.

Jetzt kommen wir zum Antrag Illc - 06 ,Mehr Weiterbildungsstellen im facharztlichen am-
bulanten Bereich“. Dazu hat es seitens der Referenten auch klare Auflerungen gegeben.
Joachim Dehnst stellt deshalb den Antrag auf Vorstandsiiberweisung. Alexander Nowicki will
dagegensprechen. Dann spricht zunachst Jochen dafiir.

Dr. Joachim Michael Dehnst, Westfalen-Lippe: Sehr geehrtes Prasidium! Liebe Kolleginnen
und Kollegen! Ich stelle den Antrag auf Vorstandsiiberweisung sowohl dieses Antrags Illc - 06
als auch des nachfolgenden Antrags Illc - 15, die sich beide noch mit Finanzierung beschafti-
gen. Es handelt sich hier um eine sehr komplexe Thematik. Ich glaube, wir sind uns einig, dass
Weiterbildung auf eine andere finanzielle Basis gestellt werden muss. Die Inhalte bzw. die
Folgen dieser Antrage sind jedoch aufgrund der Komplexitat nicht ganz so einfach abzusehen.
Das bedarf einer weitergehenden Beratung des Vorstandes. Denn wir kennen ja den alten
Grundsatz ,Wer bezahlt, der bestimmt auch”. Das war schon immer die grofse Gefahr. Deswe-
gen mochte ich Sie eindringlich bitten, diese Antrage zur weiteren Beratung an den Vorstand
zu iiberweisen. - Vielen Dank.

(Vereinzelt Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank, Jochen. - Gegenrede von Herrn Nowicki.
Bitte schon.

Dr. Alexander Nowicki, Niedersachsen: Sehr geehrtes Prasidium! Liebe Kolleginnen und
Kollegen! Die Weiterbildung - und das ist etwas, was wir eigentlich auf jedem Deutschen Arz-
tetag in den letzten 15 bis 20 Jahren gesagt haben - ist eine der wesentlichen Aufgaben der
Arztekammer. Wenn wir Jahr fiir Jahr eine Verbesserung der Finanzierung - - Ich weise da-
rauf hin, dass wir 2023 einen Antrag aus Hessen in der Richtung hatten, der an den Vorstand
liberwiesen wurde, und letztes Jahr einen Vorstandsantrag in der Richtung gehabt haben. Pas-
siert ist im Laufe der ganzen Zeit aber nichts.
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Ich pladiere daher dafiir, dass wir ein Signal senden und eindeutig sagen: Wir miissen etwas
tun. - Deshalb bitte ich darum, den Antrag nicht an den Vorstand zu iiberweisen, sondern
positiv zu bescheiden. - Danke.

(Vereinzelt Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. Rede und Gegenrede sind erfolgt. Dann kénnen wir jetzt
iiber den Antrag auf Vorstandsiiberweisung abstimmen. - Wir haben ein Ergebnis: 151 Ja-
stimmen bei 61 Neinstimmen und drei Enthaltungen. Damit ist der Antrag auf Vorstands-
iiberweisung angenommen.

Wir kommen zu dem Antrag Illc - 15. Da gilt nach wie vor der von Jochen Dehnst eben schon
gestellte Vorstandsiiberweisungsantrag. Er hat ihn auch schon begriindet, weil er das in toto
fiir beide Antrage getan hat. Mochte jemand gegen die Vorstandsiiberweisung dieses Antrags
sprechen? - Herr Dorrer hat jetzt Vorstandsiiberweisung beantragt. Dieser Geschaftsord-
nungsantrag war aber schon gestellt, Herr Dorrer. Herr Dehnst ja schon auf dem Podium er-
klart, dass er auch fir diesen Antrag Vorstandsiiberweisung beantragt. - Jetzt gibt es eine Ge-
genrede von Herrn Frohlich aus Rheinland-Pfalz. - Verklickt. Okay. Gibt es hier formale Ge-
genrede? - Gut. Ich sehe niemanden, der sprechen mochte. Dann geht der Antrag in die Ab-
stimmung. - Nein, die Regie hat sich jetzt leider verheddert. Wir hatten fiir den Antrag Illc - 15
einen Geschaftsordnungsantrag auf Vorstandstiberweisung durch den Kollegen Dehnst. Den
hat er eben am Pult miindlich bekannt gegeben, als er den Geschaftsordnungsantrag auf Vor-
standsiiberweisung zu dem vorangegangenen Antrag begriindet hat. Insofern brauchten wir
hier gar keinen formalen weiteren Antrag zur Geschaftsordnung auf Vorstandsiiberweisung,
weil der Geschaftsordnungsantrag von Herrn Dehnst noch galt. Daher miissten wir jetzt von
der Regie bitte einen von Herrn Dr. Jochen Dehnst gestellten Antrag auf Vorstandsiiberwei-
sung des Antrags Illc - 15 einstellen. Uber diesen Antrag miissten wir dann zunichst abstim-
men. Das ist die Reihenfolge. Wenn er nicht angenommen werden sollte, konnten wir tiber
den Antrag Illc - 15 abstimmen - es sei denn, es kommen noch weitere Geschaftsordnungs-
antrage.

Jetzt steht hier zwar ein entsprechender Geschaftsordnungsantrag von Hendrik Schonbohm.
Er hat sich wahrscheinlich erbarmt und diesen Antrag liber sein Portal gestellt, damit es vor-
wartsgeht. Das ist auch egal. Jochen, bist du einverstanden, wenn der Geschaftsordnungsan-
trag von Herrn Schonbohm aus Schleswig-Holstein iibernommen wird? - Wunderbar. Er hat
das jetzt getan. Dann stimmen wir bitte iber den Geschaftsordnungsantrag auf Vorstands-
liberweisung, der ja schon die ganze Zeit besteht, ab. - Wir haben hier immerhin noch eine
muntere Abstimmungsbeteiligung von 226 Stimmen. Das ist doch auch etwas wert. So bleiben
wir alle dran. Mit 184 Jastimmen bei 40 Neinstimmen und zwei Enthaltungen ist auch dieser
finanzrelevante Antrag an den Vorstand iiberwiesen. Ich glaube, das war eine kluge Ent-
scheidung.

Wir fahren jetzt mit dem Rubrum ,Weiteres* fort und beginnen dort mit einem Anderungsan-
trag zum Antrag Illc - 04, ndmlich dem Antrag IlIc - 04a, in dem es darum geht, die Bezeich-
nung ,Assistenzsprecherin, Assistenzsprecher” nicht zu nutzen; stattdessen soll es ,Arztinnen
und Arzte in Weiterbildung” heifRen. Das haben wir, glaube ich, schon lange konsentiert. Der
Kollege hat uns ja erklart, warum. Das haben wir noch gut in Erinnerung. - Jetzt gibt es einen
Antrag auf Nichtbefassung von Herrn Lautenschlager. Dann wird Herr Sorge, der sich hier
gerade schon einmal dafiir starkgemacht hat, die Gegenrede halten. Herr Lautenschlager,
bitte.
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Dr. Frank Lautenschldger, Sachsen-Anhalt: Liebe Kolleginnen und Kollegen! Ich pladiere
fir Nichtbefassung mit dem Antrag Illc - 04a, weil der Antrag Illc - 04 falsch ist. Deswegen
brauchen wir tiber den Antrag Ilic - 04a aus meiner Sicht gar nicht erst abzustimmen.

Erstens. Im Antrag Illc - 04 wird der falsche Adressat genannt. Der Betriebsrat stellt nicht frei.
Auferdem fehlen die Personalrite, die es in vielen unserer Institutionen, in denen wir tatig
sind, auch gibt. Das kann ich selber so feststellen, weil ich Personalratsvorsitzender, der nicht
freigestellt ist, in einem Unternehmen mit tiber 2.000 Mitarbeitern bin.

Zweitens hat das Ganze eine gesetzliche Grundlage, ndmlich das Betriebsverfassungsgesetz
und die Personalvertretungsgesetze der Lander. Da muss man den Antrag schon richtig for-
mulieren.

Die Klinikleitung stellt im Regelfall nur dann frei, wenn die Mitarbeiter in einem dieser Gre-
mien sind und damit ein Anrecht auf Freistellung erwerben. Dann fallen sie auch unter diese
im Gesetz fixierten Schutzvorschriften. Interessanterweise hat sich in den letzten 15 Jahren
in unserer Klinik kein Assistenzarzt jemals fiir eine Personalratswahl aufstellen lassen und
damit Interesse gezeigt, diesen Schutz zu geniefden. — Vielen Dank.

(Vereinzelt Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Danke schon, Herr Lautenschlager, fiir die Aufklarung. -
Jetzt wird Herr Sorge gegen den Antrag auf Nichtbefassung sprechen. Bitte, Herr Sorge.

Dr. Jonathan Sorge, Nordrhein: Herr Lautenschlager, dann hatten Sie den Nichtbefassungs-
antrag eher bei dem eigentlichen Antrag stellen sollen und nicht bei dem Anderungsantrag.
Denn hier geht es tatsachlich explizit um die Bezeichnung ,Assistentensprecher*innen®, und
der Begriff ,Assistent” ist, wie gerade schon ausgefiihrt, nicht mehr adaquat.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Jetzt haben wir Rede und Gegenrede gehort. Dann kénnen
wir liber diesen Antrag bitte abstimmen. - Wir haben ein Ergebnis. Der Antrag auf Nichtbe-
fassung ist mit 116 Neinstimmen zu 76 Jastimmen abgelehnt.

Dann geht es weiter in der Abstimmung,. Jetzt kann iiber den Antrag selbst abgestimmt wer-
den. - Wir haben ein Ergebnis. Bei 48 Neinstimmen sagen 151 Ja. Das war erwartbar. Damit
ist beschlossen, dass wir die Anderung der Bezeichnung ,Assistentensprecherinnen und As-
sistentensprecher” vornehmen, wie vom Kollegen Sorge ja vollig zu Recht festgestellt worden
ist.

Nun geht es um den Antrag Illc - 04 in verdnderter Form. Da folgt Herr Lautenschlager der
Anregung des Kollegen Sorge und stellt an dieser Stelle den Nichtbefassungsantrag - mit der
gleichen Begriindung, die er eben zum Anderungsantrag Illc - 04a vorgetragen hat. Ich war
jetzt so frei, Herr Lautenschlager, das einfach festzustellen. Es war aber richtig. Herr Wellers-
haus wird sich jetzt dagegen dufdern, und dann stimmen wir ab.

Daniel Wellershaus, Nordrhein: Sehr geehrtes Prasidium! Liebe Kolleginnen und Kollegen!
Es ist genau die Machtposition, die unsere Kolleginnen und Kollegen in Weiterbildung in diese
Situation bringt. Sie haben gerade richtig erklart, dass sie nicht in die Betriebsrate gehen. Wa-
rum machen sie das nicht? Weil sie Angst vor dem Ende ihrer Karriere haben,

(Vereinzelt Beifall)
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weil sie Angst davor haben, irgendwo unterdriickt zu werden, weil sie Angst haben, was Wei-
terbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte angeht, weil sie Angst davor haben, alle ihre
Fragen nicht beantwortet zu bekommen.

Ich bin selber Betriebsrat und weif3, dass es Mitarbeitervertretungen und Personalrate gibt.
Das widerspricht sich ja an keiner einzigen Stelle, sondern es geht darum, von hier aus ein
klares Signal auszusenden an die Kliniken, an die Arbeitgeber, dass die Kolleginnen und Kol-
legen dort ihre Interessen wahrnehmen kénnen, dass sie eine Stimme haben und dass sie
keine Angst davor haben miissen, irgendwie in Regress genommen zu werden oder in irgend-
welche Problematiken zu geraten.

Deswegen bitte ich und wiinsche ich mir, dass wir tiber diesen Antrag abstimmen und eine
klare Position fiir unsere jungen Kolleginnen und Kollegen beziehen. - Vielen Dank.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Das waren zwei deutliche Positionen. Wir kénnen uns nun
eine Meinung zu dem Geschaftsordnungsantrag bilden und tun das bitte jetzt. - Wir haben ein
Ergebnis. Mit 129 Neinstimmen zu 89 Jastimmen ist der Geschaftsordnungsantrag abgelehnt
worden.

Dann kénnen wir uns iiber den Antrag selbst eine Meinung bilden. Er geht bitte jetzt in die
Abstimmung. - Wir haben hier eine deutliche Annahme. Mit 166 Jastimmen bei 40 Neinstim-
men und 15 Enthaltungen ist der Antrag Illic - 04 angenommen.

(Beifall)
Wir kommen zum Antrag Illc - 11a. Dieser Anderungsantrag zum Antrag Illc - 11 lautet:
Volistdndige Ersetzung des Antragstexts durch:

,Der 129. Deutsche Arztetag 2025 fordert die Bundesdirztekammer, die Landes-
drztekammern, die Fachgesellschaften und Berufsverbdnde auf, die Weiterbil-
dungsbefugten bei der Entwicklung und Etablierung didaktischer Konzepte zu
unterstiitzen.”

Der Antrag wird also im Grundsatz noch einmal anders formuliert und aus Sicht der Antrag-
steller konkretisiert. Dann geben wir diesen Anderungsantrag jetzt in die Abstimmung. - Wir
haben ein Ergebnis: 138 Jastimmen, 54 Neinstimmen. Damit ist dem Anderungsantrag zuge-
stimmt und Rechnung getragen.

Dann brauchen wir iiber den Antrag Illc - 11 in dieser veranderten Form, da er ja komplett
ausgewechselt worden ist, gar nicht abzustimmen, wenn ich es richtig sehe; denn er ist mit
dem Beschluss des Anderungsantrags entfallen. Falls die Regie anderer Meinung ist, bitte ich,
mir Bescheid zu geben.

Weiter geht es mit dem Antrag Illc - 14, Bundesweite Etablierung von Weiterbildungszeiten-
rechnern” von der Kollegin See und anderen. Ich sehe keine Geschaftsordnungsantrage. Dann
geht der Antrag bitte jetzt in die Abstimmung. - Ergebnis: 130 Jastimmen, 73 Neinstimmen.
Damit ist der Antrag angenommen.

Wir fahren fort mit dem letzten Antrag dieses Tagesordnungspunktes, dem Antrag Illc - 16
»Verbindliche Umsetzung und bundesweite Vereinheitlichung der Anschlussférderung nach



129. Deutscher Arztetag, Congress Center Leipzig, 27. bis 30. Mai 2025 - Abstimmungen Seite 55 von 117

Mutterschutz und Elternzeit durch die KVen“. Er erklart sich selbst, und er geht jetzt in die
Abstimmung. - Da haben wir auch ein Ergebnis. Mit 179 Jastimmen bei 28 Neinstimmen und
13 Enthaltungen ist dieser Antrag ebenfalls angenommen. Ganz herzlichen Dank.

Ganz herzlichen Dank fiir das disziplinierte und konzentrierte Abstimmen zu diesem Tages-
ordnungspunkt Illc, dem letzten Unterpunkt des Tagesordnungspunktes ,Arztliche Weiter-

bildung“, den wir hiermit dann beenden.

(Donnerstag, 29. Mai 2025, 10:34 Uhr)
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Tagesordnungspunkt VIII
Bericht iiber die Jahresrechnung der Bundesarztekammer
fiir das Geschaftsjahr 2023/2024 (01.07.2023 - 30.06.2024)

(Donnerstag, 29. Mai 2025, 11:20 Uhr)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: ...

Gibt es weitere Redner? - Das ist nicht der Fall. Dann kénnen wir zu den Abstimmungen zu
TOP VIII und TOP IX kommen, also Annahme der Jahresrechnung und Entlastung des Vor-
standes. Uber beide Punkte stimmen wir gesondert ab. Wir haben zwar die Aussprache ge-
meinsam gemacht, aber stimmen einzeln ab.

Wir beginnen mit der Abfrage zur Annahme der Jahresrechnung 2023/2024. Ich bitte die
Stimmfiihrer, ihre Karten parat zu halten, und rufe die Landesarztekammern wie immer in
alphabetischer Reihenfolge auf.

Baden-Wiirttemberg? - Griin. Bayern? - Griin. - Berlin? - Griin. Brandenburg? - Griin. Bre-
men? - Grin. Hamburg? - Grin. Hessen? - Griin. Mecklenburg-Vorpommern? - Griin. Nieder-
sachsen? - Grin. Nordrhein? - Griin. Rheinland-Pfalz? - Grin. Saarland? - Griin. Sachsen? -
Griin. Sachsen-Anhalt? - Griin. Schleswig-Holstein? - Griin. Thiiringen? - Griin. Westfalen-
Lippe? - Griin.

(Damit ist der Antrag VIII - 01 angenommen worden.)

Danke schon.

(Donnerstag, 29. Mai 2025, 11:22 Uhr)
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Tagesordnungspunkt IX
Entlastung des Vorstandes der Bundesarztekammer
fiir das Geschaftsjahr 2023/2024 (01.07.2023 - 30.06.2024)

(Donnerstag, 29. Mai 2025, 11:22 Uhr)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: ...
Dann frage ich unter TOP IX das Stimmverhalten zur Entlastung des Vorstandes ab.
Baden-Wiirttemberg? - Griin. Bayern? - Griin. - Berlin? - Griin. Brandenburg? - Griin. Bre-
men? - Griin. Hamburg? - Griin. Hessen? - Griin. Mecklenburg-Vorpommern? - Griin. Nieder-
sachsen? - Grin. Nordrhein? - Grin. Rheinland-Pfalz? - Grin. Saarland? - Griin. Sachsen? -
Grin. Sachsen-Anhalt? - Griin. Schleswig-Holstein? - Griin. Thiiringen? - Griin. Westfalen-
Lippe? - Griin.

(Damit ist der Antrag IX - 01 angenommen worden.)

Damit haben wir sowohl die Genehmigung des Jahresabschlusses als auch die Entlastung des
Vorstandes einstimmig so vorgenommen. Wir sagen ganz herzlichen Dank.

(Beifall)

(Donnerstag, 29. Mai 2025, 11:23 Uhr)
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Tagesordnungspunkt X
Haushaltsvoranschlag
fiir das Geschaftsjahr 2025/2026 (01.07.2025 - 30.06.2026)

(Donnerstag, 29. Mai 2025, 11:45 Uhr)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: ...

Gibt es weitere Wortmeldungen zu dem Tagesordnungspunkt X? - Das ist nicht der Fall. Dann
komme ich zur Abfrage des Stimmverhaltens zum Haushaltsvoranschlag fiir das Geschafts-
jahr 2025/2026.

Baden-Wiirttemberg? - Griin. Bayern? - Griin. - Berlin? - Griin. Brandenburg? - Griin. Bre-
men? - Grin. Hamburg? - Grin. Hessen? - Griin. Mecklenburg-Vorpommern? - Griin. Nieder-
sachsen? - Grin. Nordrhein? - Griin. Rheinland-Pfalz? - Grin. Saarland? - Griin. Sachsen? -
Griin. Sachsen-Anhalt? - Griin. Schleswig-Holstein? - Griin. Thiiringen? - Griin. Westfalen-
Lippe? - Griin.

(Damit ist der Antrag X - 01 angenommen worden.)

Dann haben wir auch zum TOP X und zum Haushaltsvoranschlag 2025/2026 ein einheitliches
Abstimmungsergebnis mit 17-mal Griin. Herzlichen Dank.

(Beifall)

(Donnerstag, 29. Mai 2025, 11:46 Uhr)
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Tagesordnungspunkt IV
Novellierung der Gebiihrenordnung fiir Arzte (GOA)

(Donnerstag, 29. Mai 2025, 14:29 Uhr)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: ...

Ganz herzlichen Dank fiir diese gute Debatte, die ich uns weiter wiinsche.
(Beifall)

,Nicht abstimmen” kann natiirlich auch heifden: an den Vorstand liberweisen. Aber es ware
gut, wenn wir als aufdenwirksamen Antrag den Antrag IV - 01 des Vorstandes, der hier in der
Abstimmungsreihenfolge als erster Antrag vorliegt und Ihnen lange vor der Sitzung zugegan-
gen ist, beschlief3en konnten. Insofern stelle ich diesen Antrag jetzt einmal zur Abstimmung.
- Hier steht immer noch der Geschaftsordnungsantrag auf Ende der Debatte. Die Regie kann
bitte den Antrag IV - 01 zur Abstimmung stellen. - Die Regie hat mich gehort und ist dran. Er
geht gleich in die Abstimmung. - Wir haben einen Geschaftsordnungsantrag des Kollegen
Henschel aus Bremen. Hat er sich verklickt? Er mochte Nichtbefassung mit diesem Antrag.
Und er kommt nach vorne. Dann héren wir uns den Geschaftsordnungsantrag einmal an.

Dr. Markus Henschel, Bremen: Guten Tag! Der Grund, wieso ich jetzt den Geschaftsord-
nungsantrag auf Nichtbefassung gestellt habe, ist, dass ich den vorzeitigen Abschluss der De-
batte, bevor die Rednerliste abgearbeitet wurde, unfassbar undemokratisch finde.

(Vereinzelt Beifall)

Wir haben vorher eine Redezeitbegrenzung gehabt. Und die Liste — - Wir mussten einen De-
legiertenwechsel vornehmen. Das war der Grund, wieso ich dort relativ weit hinten als Red-
ner stand. Ich hatte dann keine Gelegenheit mehr, zu sprechen.

Das ist der Grund. Ich weif3 nicht - - Ich bin nicht geschaftsordnungserfahren genug. Aber ich
mochte, dass diese Debatte noch zu Ende gefiihrt wird und die Redeliste noch abgearbeitet
wird. So ist es undemokratisch.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Wir haben einen Geschaftsordnungsantrag auf Nichtbefas-
sung. - Die Gegenrede, gerne. Bitte schon, Sven Dreyer. Ach nein, Entschuldigung. Michael
Hubmann hatte sich schon zuerst als Gegenredner gemeldet.

Dr. Michael Hubmann, Bayern: Lieber Prasident! Liebe Kolleginnen und Kollegen! Liebes
Prasidium! Ich glaube, wir haben gerade das Moment, das Arztetage spannend macht. Wir
haben eine Debatte gehabt, die uns alle tiberrascht hat. Wir haben laute Gegenwehr gehort.
Und wie so oft in diesem Land hort man diejenigen, die laut schreien, mehr als die stille Mehr-
heit.

(Beifall)

Nein, es ist nicht undemokratisch, wenn alles gesagt ist und wir zum Ende der Debatte kom-
men.

(Beifall)
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Und ja, wir haben ein Thema, das genauso viel Aufmerksamkeit verdient. Das ist der § 218.
(Beifall)

Um mit Heiner Brand zu enden: ,Wenn nicht jetzt, wann dann? Wenn nicht hier, sag mir wo
und wann?“ - Vielen Dank.

(Lebhafter Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Jetzt kann die Regie diesen Geschaftsordnungsantrag zur
Abstimmung freischalten. Ich bitte, das jetzt zu tun. Da ist es. - Die Spannung steigt; ja, genau.
Jetzt haben wir ein Ergebnis: 203 Neinstimmen, 25 Jastimmen und acht Enthaltungen.

(Beifall)

Wenn jetzt nicht noch ein Geschéftsordnungsantrag eintrudeln sollte, was nicht der Fall ist,
konnen wir den Antrag IV - 01 des Vorstandes zum Thema GOA jetzt in die Abstimmung ge-
ben. - Wir haben ein Ergebnis: 212 Jastimmen, 19 Neinstimmen - -

(Anhaltender lebhafter Beifall -
Die Delegierten erheben sich von ihren Platzen.)

Wir sind aber noch nicht fertig mit der Abstimmung. Hier steht ein Geschaftsordnungsantrag
auf l"Jberweisung der AntragelIV -02,IV-03,IV-04,IV-05,undIV - 06 an den Vorstand
von Sebastian Roy. Diesen Antrag hat vorhin auch schon Oliver Funken miindlich gestellt. Wir
koénnen den Antrag von Sebastian Roy jetzt hier so stehen lassen. - Es gibt eine Gegenrede
von Katharina Thiede.

(Dr. Katharina Thiede, Berlin: Formal!)

- Formal. Gut, damit jedenfalls einer formal dagegengesprochen hat; alles klar. - Dann stelle
ich diesen Geschaftsordnungsantrag jetzt zur Abstimmung. Bitte schon. - Auch da haben wir
ein Ergebnis: 173 stimmen dem zu, 44 mdchten das nicht, und drei enthalten sich. Damit ist
der Geschaftsordnungsantrag eindeutig angenommen.

(Beifall)

Dann sind wir mit diesem Thema bald bei Frau Ministerin Warken, und dann schauen wir
einmal, was daraus wird und wie wir nachstes Jahr dariiber sprechen werden.

Wir danken ganz herzlich fiir das konzentrierte Abarbeiten des Tagesordnungspunktes IV, bei
dem ich trotz der Tatsache, dass etliche nicht haben sprechen kénnen, schon finde, dass die
Argumente zu diesem Thema hier genannt worden sind. Ich wiisste nicht, was da im Vorfeld
und wadhrend der ganzen Debatte nicht genannt worden ware. Insofern war das, glaube ich,
alles gut und richtig so.

(Donnerstag, 29. Mai 2025, 14:38 Uhr)
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Tagesordnungspunkt V
Arztliche Perspektiven zum Schwangerschaftsabbruch

(Donnerstag, 29. Mai 2025, 17:21 Uhr)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: ...

Bevor wir in die Abstimmung eintreten, mache ich fiir das Protokoll darauf aufmerksam, dass
der vom letzten Deutschen Arztetag vertagte Antrag Ic - 129 durch die Antragsteller zuriick-
gezogen worden ist. Weil wir ihn nur vertagt haben, wiirden wir ihn sonst auch noch aufneh-
men. Er wird aber in den Antrédgen, die wir haben, aufgenommen. Da geht nichts verloren. Im
Gegenteil: Wir gehen weit dartiber hinaus. - Darauf weise ich nur der Korrektheit halber und
aus protokollarischen Griinden hin.

Dann kénnen wir in die Abstimmung liber die Antrage zum Tagesordnungspunkt V einstei-
gen. Wir gehen sie numerisch durch.

Der erste Antrag ist der vom Vorstand der Bundesarztekammer vorgelegte Antrag V - 01
,Arztliche Perspektiven zum Schwangerschaftsabbruch®. Er tut allen anderen Antrigen, die
danach kommen, keinen Tort an, in keiner Hinsicht. Er bezieht sich nicht auf das Strafrecht;
das ist richtig. Aber er schlief3t auch nicht das Strafrecht ein; weil er sich, wie gesagt, nicht
darauf bezieht, lasst er das offen. Das mag manchem nicht gentigt haben oder vielen nicht
gentigen, wie wir ja auch in der Debatte festgestellt haben. Aber er beinhaltet trotzdem As-
pekte, glaube ich, die zu bestatigen sinnvoll ist. Wir kénnen ja einmal schauen. Wenn wir keine
Geschaftsordnungsantrdage haben - und ich sehe im Moment keinen -, dann geht er jetzt in
die Abstimmung. - Wir haben ein Ergebnis: 178 Jastimmen, 44 Neinstimmen, 15 Enthaltun-
gen. Damit ist dieser Antrag so bestaitigt und angenommen. Herzlichen Dank dafiir.

(Beifall)

Wir fahren fort mit einem Anderungsantrag etlicher Kollegen aus unterschiedlichsten Lan-
desarztekammern zum Antrag V - 02, namlich dem Antrag V - 02a:

Streichung des zweiten Teils im zweiten Absatz des Antrages V - 02. Gestrichen
werden sollen folgende Scitze:

»Aus ethischer Perspektive kann man zum Schutz des Embryos und Fetus mit gu-
ten Griinden unterschiedliche Auffassungen haben. Aus Sicht des Staates, der eine
Regelung fiir alle Frauen finden muss, kann man berechtigt zu der Feststellung
kommen, dass das Grundrecht des Embryos/Fetus im ersten Trimenon hinter den
Grundrechten der Frau steht, da man den Embryo in diesem Stadium nicht unab-
hdngig schiitzen kann.”

Die Antragsteller dieses Anderungsantrags schlagen vor, diesen Passus zu streichen, da er
sich sehr stark auf, ich sage einmal, die Priorisierung von Grundrechtsfragen zwischen Emb-
ryo/Fetus und Frau bezieht. Das ist vielleicht nicht wirklich Aufgabe eines Deutschen Arzte-
tages. Der Antrag V - 02 wird, glaube ich, auch ohne diesen Passus all den Dingen gerecht, die
wir lang und breit diskutiert haben. Aber wir entscheiden das per Abstimmung und schauen
uns einmal an, wie die Meinung dazu ist. Ich gebe den Antrag V - 02a jetzt in die Abstimmung.
- Wir haben ein Ergebnis. Mit 166 Jastimmen bei 59 Neinstimmen und 15 Enthaltungen ist er
deutlich angenommen. Dann streichen wir die erwdhnten Satze.
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Damit haben wir den Antrag V - 02 in der so veranderten Form vorliegen. Ich stelle ihn jetzt
zur Abstimmung. - Dieser Antrag hat mit 220 Jastimmen eine sehr grof3e Mehrheit erreicht.

(Anhaltender lebhafter Beifall -
Die Delegierten erheben sich von ihren Pldtzen.)

Ganz herzlichen Dank auch fiir dieses deutliche und klare Statement, das wir hiermit zu Pro-
tokoll geben.

Weiter geht es mit dem Antrag V - 03. Er fordert die Entkriminalisierung unter Beibehaltung
der Beratungspflicht. Nach meiner Auffassung ist er auch mit den vorher gefassten Entschei-
dungen kompatibel. Ich schicke ihn jetzt in die Abstimmung. - Wir haben mit 211 Jastimmen,
18 Neinstimmen und sechs Enthaltungen ein dhnliches Ergebnis wie beim Antrag vorher. Das
passt auch zueinander. Herzlichen Dank.

(Beifall)

Jetzt kommen wir zum Antrag V - 04. Zu diesem Antrag hatte Ellen Lundershausen in ihrer
abschliefdenden Bewertung noch einmal festgestellt, dass er im Hinblick auf die Herausnahme
aus dem Strafrecht auch besondere Bedingungen erfasst, die wir vielleicht dann doch noch im
Strafrecht geregelt haben wollen, weil sie ganz andere Fragestellungen beriihren als die, die
wir bisher die ganze Zeit diskutiert haben, ndmlich nicht die Autonomie, sondern die Straf-
barkeit von anderen Dingen. - Da gibt es einen Geschaftsordnungsantrag von Jens Andrae auf
Vorstandsiiberweisung und eine Gegenrede von Laura Dalhaus. Méchte er den Geschaftsord-
nungsantrag begriinden oder, wenn Laura Dalhaus dagegenspricht, dann begriinden?

(Dr. Jens Andrae, Thiiringen: Das, was Ellen Lunderhausen gesagt hat!)

- Das, was Ellen Lunderhausen gesagt hat. Insofern findet er, dass man tber den Geschafts-
ordnungsantrag abstimmen soll. Dann misste Laura Dalhaus sagen, warum sie dagegen-
spricht.

(Zuruf: Andersherum! - Dr. Laura Dalhaus, Westfalen-Lippe: Formal!)

- Formal. Danke. - Nicht andersherum. Das war schon richtig. Herr Andrae stellt den Antrag,
und er spricht dafiir.

(Zuruf)

- Doch. Er hat den Antrag auf Vorstandsiiberweisung gestellt. Dann kann er nur dafiirspre-
chen. Und er hat da eben dafiirgesprochen und gesagt, dass er auf Frau Lunderhausens Ein-
lassungen verweist. Richtig? Danke. Und Laura Dalhaus steht hier als Gegenrede. Sie hat jetzt
gesagt, dass sie das formal macht, einfach nur, damit dagegengesprochen worden ist, und jetzt
nicht bis nach hier vorne lauft, was noch lange dauern wiirde.

Insofern wissen wir jetzt, dass jemand daftirgesprochen hat und jemand dagegengesprochen
hat, und kénnen nun tiber diesen Geschaftsordnungsantrag auf Vorstandsiiberweisung ab-
stimmen. - Wir haben ein Ergebnis. Der Vorstandsiiberweisungsantrag ist mit 115 Neinstim-
men zu 114 Jastimmen bei sieben Enthaltungen haarscharf abgelehnt. Es haben aber 236 Ab-
geordnete an der Abstimmung teilgenommen. Das ist eine riesige Teilnehmerrate. Sie lag bei
den Abstimmungen davor auch bei 234, 235, 236. Ich glaube also, dass alle abgestimmt und
teilgenommen haben. Insofern ist es so. Eine Stimme ist auch eine Stimme. Wir respektieren
ja jede Stimme.
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Das heif3t, dass jetzt der Antrag als solcher in die Abstimmung geht. - Wir haben 145 Jastim-
men, 60 Neinstimmen und 31 Enthaltungen. Damit hat sich die Mehrheit fiir diesen Antrag
ausgesprochen.

(Vereinzelt Beifall)

- Bevor Sie applaudieren, horen Sie mir bitte noch einmal zu. Zumindest nach Auffassung der
Rechtsabteilung bedeutet das, dass auch die Schwangerschaftsabbriiche, die gegen den Willen
der Schwangeren stattgefunden haben, weil jemand mit ihr in einer Art und Weise umgegan-
gen ist, die sie nicht wollte, nicht mehr strafrechtsbewehrt waren. Das ist das, was jedenfalls
die Rechtsabteilung mir aufgeschrieben hat.

(Zuruf: Korperverletzung!)

- Es bleibt Korperverletzung, ja. Aber es wird nicht in diesem Paragraphen mit Strafe belegt.
Das kann man sagen. Es bleibt Kérperverletzung. Es hat jetzt nur keine dezidierte strafrecht-
liche Beschreibung mehr. Es bleibt Korperverletzung. Man kann es so stehen lassen. In dem
Kontext muss man nur wissen, dass es auch solche Situationen gibt. Gut. Aber der Antrag ist
mit deutlicher Mehrheit angenommen und beschlossen. Alles gut.

Wir haben als Nichstes den Antrag V - 05 , Arztliche Durchfiihrung eines medikamentdsen
Schwangerschaftsabbruches”. Da geht es um das, was Herr Prof. K6hler erwahnt hat. - Es gibt
einen Geschaftsordnungsantrag von Laura Dalhaus auf Nichtbefassung, und Herr Prof. Kohler
hat sich fiir eine Gegenrede eingetragen. Laura Dalhaus kommt schon angespurtet. Langsam,
langsam! Wir haben Zeit; die Zeit haben wir. Aber du kannst die Zeit natiirlich nutzen, um
schnell noch ein bisschen Sport zu machen; keine Frage.

Dr. Laura Dalhaus, Westfalen-Lippe: Das macht nichts; wir haben ja so viel gesessen. — Es
klang schon an: Das ist eine Frage, die die DGGG und auch die DEGAM beantworten miissen.
Ganz ehrlich: Das ist in Leitlinien bisher beantwortet. Wenn die Antragsteller mit den aktuel-
len Leitlinien nicht zufrieden sind, kénnen sie die entsprechenden Gremien damit beauftra-
gen, meinetwegen auch die AWMF. Aber das ist keine Frage fiir den Deutschen Arztetag. Des-
halb der Antrag auf Nichtbefassung. - Danke.

(Beifall)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herr Prof. Kohler, bitte schon.

Prof. Dr. Uwe Kohler, Sachsen: Vielen Dank. - Der Beifall und auch die Kollegin waren so
iiberzeugend, dass mir ja kaum noch eine Chance bleibt. Ich sehe es trotzdem natiirlich an-
dersherum. Wir sollten uns vielleicht doch mit der Frage befassen, weil es eine wichtige ist.
Es hat etwas mit Qualitdtssicherung zu tun, und das ist origindr arztliche Aufgabe. Daher ist
es auch eine Aufgabe des Deutschen Arztetages, dariiber zu befinden. Es geht nicht um
Schwangerschaftsdiagnostik oder Babyfernsehen oder Ausreichen von irgendwelchen Bil-
dern. Da bin ich véllig falsch verstanden worden. Es geht nur darum, sorgfaltig mit dem me-
dikamentosen Schwangerschaftsabbruch umzugehen. Und wenn ich diesen Anspruch habe,
dann muss ich die Diagnostik und auch die Therapie moglicher Komplikationen beherrschen.
Das ist also eine ganz allgemeine Feststellung. Ich glaube, wir sollten in der Lage sein, dartiber
ein Votum abzugeben. Ansonsten finde ich es traurig, wenn wir das nicht hinkriegen. - Danke.

(Vereinzelt Beifall)
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Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Jetzt haben wir Rede und Gegenrede gehort. Wir konnen
diese Argumente auf uns einwirken lassen und uns dann unter dem Eindruck dieser Argu-
mentation eine Meinung bilden. Dann stimmen wir jetzt iiber den Geschaftsordnungsantrag
ab. - Wir haben ein Ergebnis: 177 Jastimmen, 55 Neinstimmen, neun Enthaltungen. Damit ist
dem Antrag auf Nichtbefassung gefolgt.

(Vereinzelt Beifall)

Jetzt haben wir einen Geschaftsordnungsantrag von Uwe Forner auf zweite Lesung des An-
trags auf Vorstandsiiberweisung, da offensichtlich rechtliche Unklarheiten bestehen. Dazu
kann Uwe Forner vortragen. Aber dann muss er die Gegenrede von Frau Bublitz zulassen.
Frau Bublitz, bitte.

Dr. Susanne Bublitz, Baden-Wiirttemberg: Ich bin gegen eine zweite Lesung. Wir haben
jetzt lange genug diskutiert. Es gibt andere Punkte im Strafgesetzbuch. Sie haben es gesagt,
Herr Reinhardt; es ist Korperverletzung. Wir haben eine Horde Juristen. Die konnen gerne
diesen einzelnen Fall oder diese Fille, in denen wir es brauchen, im Strafgesetzbuch anders
regeln. Wenn man etwas herausnimmt, steht es einem ja frei, auch etwas anderes zu anderen
Punkten wieder hineinzuschreiben. Wir haben jetzt eine Abstimmung durchgefiihrt. Ich finde,
es bedarf keiner zweiten.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank. - Dann haben wir Rede und Gegenrede
gehort und werden jetzt iiber den Geschaftsordnungsantrag abstimmen. - Wir haben ein Er-
gebnis. Er hat nicht das notige Quorum von einem Drittel der Stimmen erreicht, sondern nur
57 Jastimmen. Das ist nicht ausreichend. Damit ist die zweite Lesung abgelehnt. Es bleibt bei
der urspriinglichen Beschlussfassung.

(Vereinzelt Beifall)

Dann fahren wir fort mit dem Antrag V - 06 von Martina Wenker und anderen zum Thema
,Arztliche Grundhaltung zum Schwangerschaftsabbruch®. Diesen Antrag konnten Sie lesen
und sich anschauen. Auch er kollidiert nicht, wenn ich es richtig tibersehe, mit den bisherigen
getroffenen Entscheidungen. Dann bitte ich jetzt um die Abstimmung. - Wir haben ein Ergeb-
nis: 74 Jastimmen, 145 Neinstimmen und 14 Enthaltungen. Damit ist er eindeutig abgelehnt.

(Beifall)

Wir kommen zum AntragV - 07 , Entkriminalisierung”. Das ist der Antrag von Kollegin Mang-
ler aus Berlin, dass die Schwangere keine Beratungspflicht, sondern nur eine freiwillige Bera-
tungsmoglichkeit — -

(Zuruf: Nein!)

- Da habe ich mich vertan; sorry. Das ist der nachste Antrag; genau. In diesem Antrag hier
geht es um Folgendes:

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 fordert den Gesetzgeber auf, die medizinische
Betreuung von Schwangerschaftsabbriichen aus dem Strafgesetzbuch zu entfer-
nen ...



129. Deutscher Arztetag, Congress Center Leipzig, 27. bis 30. Mai 2025 - Abstimmungen Seite 65 von 117

Dann gehen wir in die Abstimmung liber diesen Antrag. Bitte schon. - Wir haben ein Ergebnis:
mit 195 Jastimmen bei 32 Neinstimmen und neun Enthaltungen eindeutig angenommen.

(Beifall)

Das bleibt ja auch innerhalb der bisherigen grundsitzlichen MeinungsiufRerung des Arzteta-
ges zu dem Thema.

Dann kommt der AntragV - 08 ,Umwandlung der Beratungspflicht zu freiwilliger Beratungs-
moglichkeit* - da war ich eben bei den Antragen verrutscht -, ebenfalls von der Kollegin
Mangler, Frau Schaad und Weiteren. - Richtig. Ulrich Langenberg macht mich zu Recht darauf
aufmerksam, dass wir schon zwei Antrage, darunter auch den Antrag V - 02 mit 220 Stimmen,
positiv beschieden haben, in denen die Beratungspflicht aufrechterhalten werden soll. Diese
Antrage gehen nebeneinander nicht. Das muss man einfach sagen. Im Grundsatz miisste man
eigentlich sagen, dass der Antrag V - 08 mit Annahme des Antrags V - 02 hinfallig war. Sonst
wiirden wir uns an einem Tag komplett widersprechen, jedenfalls in diesem einen Punkt. Ei-
gentlich miisste man jetzt leider - Frau Mangler, sehen Sie es mir bitte nach; das ist nicht bose
gemeint - entweder diesen Antrag zuriickziehen, oder aber man miisste sagen, dass wir uns
nicht damit befassen. Dazu haben wir auch schon einen Geschaftsordnungsantrag. Es ist ja
vielleicht eleganter, wenn sie ihn zurtickzieht, als dass - -

(Prof. Dr. Mandy Mangler, Berlin: Ja!)
- Er wird von ihr zuriickgezogen. Super. Danke schon. Das ist doch viel eleganter.
(Beifall)

Dann fahren wir fort mit dem Antrag V - 09 ,Finanzierung und Verglitung von Schwanger-
schaftsabbriichen durch gesetzliche Krankenkassen®. Da gab es den Hinweis, weil das ja schon
auch ein sozialrechtliches Thema und entsprechendes Geld ist, diesen Antrag an den Vorstand
zu liberweisen. Es hat hier vorher in der Bewertung Vorschliage gegeben. Das muss man aber
nicht tun. Man kann das auch fordern. Deshalb kommt es auch noch lange nicht. Wir fordern
ja so vieles. - Jetzt gibt es auch einen Vorstandsiiberweisungsantrag von Frau Kandler aus
Hessen. Frau Kandler, mochten Sie ihn miindlich begriinden? Wenn dann jemand dagegen-
sprechen mochte - das ist in diesem Falle Frau Becker -, dann wiirde ich darum bitten, das
auch schnell hier vorne zu tun.

(Zurufe: Formell!)

- Formell. Gut. Dann haben wir eine formelle Beantragung und eine formelle Gegenrede. -
Jetzt bilden wir uns eine Meinung zu dem Geschaftsordnungsantrag auf Vorstandsiiberwei-
sung und stimmen bitte ab. - Wir haben ein Ergebnis. Mit 122 Jastimmen zu 95 Neinstimmen
ist dieser Antrag an den Vorstand iiberwiesen.

Liebe Kolleginnen, liebe Kollegen, auch diesen Tagesordnungspunkt V haben wir jetzt lange
diskutiert, umfanglich diskutiert und auch divergierend diskutiert, was in Ordnung ist. Wir
haben es aber auf eine Art und Weise getan, von der ich sagen wiirde, dass sie wertschatzend
und respektvoll war. Das spielt, glaube ich, eine grofse Rolle.

(Beifall)

Jetzt kommt noch ein Geschaftsordnungsantrag von Carsten Mohrhardt auf zweite Lesung des
Antrags V - 05. Wir haben ja auch ein bisschen - - Gehen wir dran: Antrag V - 05. Jetzt muss
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ich mich wieder eindenken. Das ist der Antrag von Herrn Kohler ,Arztliche Durchfiihrung ei-
nes medikamentdsen Schwangerschaftsabbruches®. Alles klar; ich habe ihn. Dann bitte schon.

Carsten Mohrhardt, Baden-Wiirttemberg: Ich bin als Unfallchirurg mit Sicherheit nicht
hoch qualifiziert in diesen Dingen. Aber womit ich ein Problem habe, ist Folgendes: Ich habe
mir jetzt diese Leitlinie, die mehrfach zitiert worden ist, durchgelesen. In der Leitlinie steht -
zumindest so, wie ich das lesen kann -, dass in der Vorbereitung zum Schwangerschaftsab-
bruch eine Ultraschalldiagnostik gemacht werden soll. Sie soll - das steht auch darin -, weil
sie so sensitiv ist, mit der Vaginalsonde gemacht werden. Ich kann das hier nicht entscheiden.
Ich mochte es nicht entscheiden. Ich finde aber etwas schwierig, dass wir uns damit gar nicht
befassen, wenn das in der Leitlinie doch drinsteht und hier oben gesagt wird, es stehe nicht
in der Leitlinie. Vielleicht gibt ja die Kollegin, die vorhin die Leitlinie zitiert hat, etwas mehr
Aufklarung. Aber Herr Prof. Kéhler ist ja nun auch kein - wie soll ich sagen? - Unbefleckter
auf dem Gebiet der Frauenheilkunde.

Deswegen kann ich dazu nur bedingt etwas sagen. Aber wenn wir von hier oben Informatio-
nen bekommen, miissen sie stimmen; dann sollten sie nicht dem, was in Leitlinien steht, wi-
dersprechen.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Jetzt horen wir eine Gegenrede von Frau Mangler. Bitte
schon.

Prof. Dr. Mandy Mangler, Berlin: Danke schén. - Auch noch einmal aus gyndkologischer
Sicht - ich bin Chefarztin fiir Gyndkologie; das Thema ist mein taglich Brot —: Wir brauchen
keinen Ultraschall fiir eine Schwangerschaftsfeststellung. Im Zweifelsfall fithrt das dazu, dass
wir in der vierten Schwangerschaftswoche die Entscheidung nach hinten verschieben, die Pa-
tientin in zwei Wochen wieder einbestellen und ihr erst dann den Schwangerschaftsabbruch
zuganglich machen. Man kann eine Schwangerschaft sehr gut im Blut mit einem Beta-hCG
feststellen. Eine Extrauterinschwangerschaft ist auch kein Hindernis fiir die Gabe eines Medi-
kaments zum medikamentdsen Schwangerschaftsabbruch.

Es ist also letztendlich etwas, was wirklich in den Fachgesellschaften entschieden werden
kann und sollte. Aber die fachliche Meinung dazu ist ganz, ganz klar.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Ich mische mich jetzt nicht in die Debatte ein. Ich habe da-
von gar keine Ahnung. Aber wenn hier eine Leitlinie zitiert wird, dann muss man sie richtig
zitieren. Das finde ich schon.

Dann bleibt immer noch die Frage: Mussen wir uns hier mit Leitlinien oder mit fachlichen
Fragestellungen befassen? Das miissen wir, glaube ich, nicht; das ist auch meine Auffassung.
Grundsatzlich sind wir uns hier sowieso dartiber einig, dass wir leitliniengerecht und evidenz-
basiert und nach bestem Wissenstand und aktuellen Kenntnisstand unseres Fachs handeln
wollen und das sicherstellen, glaube ich, ohne dass wir uns das hier stiandig versichern. Das
ware jedenfalls meine Vorstellung.

(Beifall)
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Gibt es einen Geschaftsordnungsantrag?
(Zuruf von Dr. Laura Dalhaus, Westfalen-Lippe)

- Die Debatte ist zu Ende, Laura. Die Debatte findet nicht mehr statt. Du kannst eine personli-
che Erkldarung abgeben.

Wir haben hier einen Geschaftsordnungsantrag auf zweite Lesung. Dazu haben wir eine Rede
und eine Gegenrede gehort. Uber diesen Geschaftsordnungsantrag miissen wir abstimmen.

(Zuruf von Carsten Mohrhardt, Baden-Wiirttemberg)

- Der Geschiaftsordnungsantrag ist von Carsten Mohrhardt zurtickgezogen worden. Dann
miissen wir nicht dariiber abstimmen. Damit steht jetzt nicht mehr zur Debatte, ob wir die
Lesung zu dem Antrag V - 05 noch einmal wiederholen. Das entfallt jetzt - es sei denn, es stellt
noch jemand so einen Geschaftsordnungsantrag. Aber das glaube ich nicht.

Die Frage, wie wir damit umgehen, was Leitlinien oder Nicht-Leitlinien und Zitierungen be-
trifft, ist eine vollig andere. Die miissen wir jetzt nicht hier auf dem Podium oder am Pult aus-
tragen - es sei denn, Laura, du hast dich falsch verstanden gefiihlt und mdchtest jetzt im Sinne
einer personlichen Erklarung irgendetwas richtigstellen. Dann gebe ich dir dazu kurz die Ge-
legenheit.

Dr. Laura Dalhaus, Westfalen-Lippe: Das geht auch ganz schnell. Es gibt zwei Leitlinien zum
Thema ,Schwangerschaftsvorsorge und Betreuung®, namlich fir die gewollte Schwanger-
schaft - darin steht der vaginale Ultraschall - und fiir die Schwangerschaftsabbriiche; darin
steht der abdominelle Ultraschall. Deshalb hat der Kollege die falsche Leitlinie zitiert. Da gibt
es eine Differenzierung. Meine Wiedergabe war daher korrekt. - Vielen Dank.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Dann haben wir das festgestellt. Den Rest tragt ihr dann
jenseits des Plenums aus. - Jetzt haben wir noch einen Geschaftsordnungsantrag. Wundervoll.
Das ware doch komisch. Es sind ja auch noch ein paar Miniitchen bis sechs Uhr.

Dr. Detlev Steininger, Hessen: Ich mdchte grundsatzlich auf das Vorgehen bei einer zweiten
Lesung hinweisen. In unserer Geschaftsordnung steht unter § 14, dass eine zweite Lesung,
wenn sie denn durchkommt, eine Aussprache und dann eine Abstimmung beinhaltet. So ha-
ben wir es in unserer Geschaftsordnung festgelegt. Also ist die Aussprache zur zweiten Lesung
immer ein Bestandteil einer zweiten Lesung. - Danke schon.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Sie kann stattfinden, muss es aber nicht.
(Dr. Detlev Steininger, Hessen: Man kann sie aber nicht einfach abwiirgen!)
- Abgewlirgt haben wir sie liberhaupt nicht, sondern wir haben ja tUber den Geschaftsord-

nungsantrag gar nicht abgestimmt. Insofern ist das nicht ganz richtig. Aber ich fange jetzt
nicht an, mit [hnen zu diskutieren. Irgendwann ist es auch gut.
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Das tut der Debatte auch nicht gut, die ja sehr schén und sehr umfanglich und sehr differen-
ziert war. Dafiir sage ich an dieser Stelle noch einmal ganz herzlichen Dank und wiinsche
Thnen jetzt einen schonen Abend.

(Donnerstag, 29. Mai 2025, 17:51 Uhr)
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Tagesordnungspunkt VI
Satzungsrechtliche Anpassungen und Deutsche Arztetage

(Freitag, 30. Mai 2025, 9:16 Uhr)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: ...

Unter dem Tagesordnungspunkt VIb war vorgesehen, die vom 128. Deutschen Arztetag 2024
in Mainz vertagten Antrige zur Verkiirzung und zur Verlingerung Deutscher Arztetage - das
waren der Antrag Ic - 36 und der Antrag Ic - 138; wenn man sie nebeneinander abstimmt, ist
man wieder da, wo man vorher war - zu beraten sowie gegebenenfalls weitere gestellte An-
trage, die den Ablauf und die Gestaltung Deutscher Arztetage betreffen, zu behandeln.

Der Vorstand der Bundesarztekammer hat sich mit den vertagten Antragen zum Ablauf und
zur Gestaltung Deutscher Arztetage in seiner Dezember-Sitzung im letzten Jahr befasst. Wir
werden uns mit den finanziellen Auswirkungen, die eine Verkiirzung oder auch eine Verlan-
gerung Deutscher Arztetage zur Folge hitte, ausfiihrlich in unserer Klausursitzung nach dem
Deutschen Arztetag im Juli dieses Jahres befassen. Daher bitten wir Sie, die Beratungen abzu-
warten und keine voreiligen Beschliisse zu treffen, die uns in eine bestimmte Richtung festle-
gen, ohne die Folgen im Einzelnen gepriift und damit auch beurteilt haben zu kénnen.

In diesem Sinne haben die Antragsteller der beiden vertagten Antrage beschlossen, ihre An-
trage zuriickzuziehen und die Ergebnisse der Beratungen des Vorstands abzuwarten. Dafiir
auch an dieser Stelle noch einmal herzlichen Dank!

(Vereinzelt Beifall)

(Freitag, 30. Mai 2025, 9:18 Uhr)
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Tagesordnungspunkt Via
Satzungsrechtliche Anpassungen und Deutsche Arztetage -
Anpassung der Satzung der Bundesarztekammer
und der Geschiftsordnung der Deutschen Arztetage
an gendersensible Sprache

(Freitag, 30. Mai 2025, 9:23 Uhr)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: ...

Dann rufe ich die Aussprache zum TOP VIa auf. - Wir haben niemanden, der sich zu Wort
meldet. Dann konnen wir in die Abstimmung eintreten.

Wir beginnen mit dem Antrag Vla - 01 ,,Anpassung der Satzung der Bundesarztekammer an
gendersensible Sprache®. Wie eben schon erldautert wurde, brauchen wir dafiir die Zweidrit-
telmehrheit aller Delegierten. Dann stelle ich den Antrag jetzt zur Abstimmung. - Wir mussen
noch ein bisschen etwas tun und weiter abstimmen. Es sind erst 162 Stimmen eingegangen.
- Nein, die Abstimmung kann noch nicht geschlossen werden. Bitte lasst sie laufen. Hier steht
zwar, der Antrag sei angenommen. Aber 146 Jastimmen sind nicht die Zweidrittelmehrheit
aller Delegierten. Die Abstimmung ist zu frith abgebrochen worden. Der Antrag muss die
Zweidrittelmehrheit aller 250 Delegierten bekommen. Wenn ich von hier oben gucke, sehe
ich, dass auch fast alle anwesend sind. Die Besetzung der Reihen ist relativ dicht. Es fehlen
noch ein paar, aber nicht so viele. Deshalb bitte ich darum, dass wir den Antrag noch einmal
in die Abstimmung schicken und sie dann so lange laufen lassen, bis jeder hier im Saal die
Moglichkeit hatte, vielleicht auch sein Portal hochzufahren - der eine oder andere ist viel-
leicht auch gerade erst gekommen -, damit er abstimmen kann. - Jetzt ist der Antrag in der
Abstimmung. Wir warten jetzt einmal ein Weilchen. Bevor ich nicht sage, dass die Abstim-
mung geschlossen werden kann, lassen wir sie bitte offen. - Jetzt haben wir 160 Jastimmen,
und wir brauchen 167. 175 Stimmen sind abgegeben. Es sind 200 Leute eingeloggt. Das heift,
dass iber 20 noch Gelegenheit hatten, ihr Kndpfchen zu driicken. - Wir sind jetzt bei 166. Eine
Jastimme fehlt noch. - Da haben wir 167. Dann kdnnen wir die Abstimmung schliefen. Danke
schon. Der Antrag ist damit angenommen.

(Beifall)
So schwer ist es dann auch nicht. Das haben wir jetzt formal absolviert und fertig gemacht.

Dann kommt der Antrag Vla - 02 ,Anpassung der Geschiftsordnung der Deutschen Arztetage
an gendersensible Sprache”. Wir brauchen technisch noch einen ganz kleinen Moment, bevor
er zur Abstimmung gestellt werden kann. - Der Antrag kann in die Abstimmung geschickt
werden. Da ist er auch. Hier brauchen wir nur die einfache Mehrheit der Anwesenden. Das ist
jetzt eine ganz harmlose Geschichte. - Wir konnen die Abstimmung schlief3en. Dieser Antrag
hat mit 159 Jastimmen bei zwo6lf Neinstimmen und zwei Enthaltungen das Quorum, das er
braucht, erreicht und ist angenommen. Auch die Geschaftsordnung ist damit an gendersen-
sible Sprache in dem von mir erlauterten Sinne angepasst. Ich danke Thnen ganz herzlich dafiir.

(Beifall)
Dann schliefe ich diesen Tagesordnungspunkt.

(Freitag, 30. Mai 2025, 9:28 Uhr)
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Tagesordnungspunkt VIb
Satzungsrechtliche Anpassungen und Deutsche Arztetage -
Ablauf und Gestaltung Deutscher Arztetage

(Freitag, 30. Mai 2025, 9:49 Uhr)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: ...

Wir kommen zur Abstimmung iiber die Antrage zu Tagesordnungspunkt VIb und beginnen
mit zwei Anderungsantrigen zum Antrag VIb - 01.

Zum einen ist das der Antrag VIb - 01a:
In Zeile 6 soll nach dem Wort,werden.” ein neuer Satz eingefiigt werden:

,Der Deutsche Arztetag im Mai soll auch weiterhin den Himmelfahrtstag umfas-
sen und soll somit von Mittwoch bis Freitag stattfinden.”

Das wird beantragt, weil wegen des Himmelfahrtstags die Zahl der Arbeitsausfalltage redu-
ziert ist. Dazu gibt es einen Geschaftsordnungsantrag von Herrn Sorge auf Vorstandsiiberwei-
sung. Mochte jemand dagegensprechen? - Formal. Dann stimmen wir bitte jetzt tiber den Ge-
schaftsordnungsantrag ab. - Mit 109 Jastimmen bei 76 Neinstimmen und zwei Enthaltungen
bei insgesamt 187 abgegebenen Stimmen ist der Antrag an den Vorstand Uiberwiesen.

(Spdter wird der Antrag VIb - 01 zuriickgezogen.
Dadurch entfdllt der Antrag VIb - 01a.)

Zum anderen ist das der Antrag VIb - 01b:

In Zeile 6 soll vor dem Satz , Bei einem zweiten, ...“ ein neuer Satz eingefligt wer-
den:

,Das gut etablierte Dialogforum mit jungen Arztinnen und Arzten soll kiinftig in
hybrider Form dem Arztetag vorgelagert erfolgen.”

Dazu gibt es auch einen Geschaftsordnungsantrag, in diesem Falle von Frau Kandler, den An-
trag an den Vorstand zu iberweisen. Katharina Thiede spricht formal dagegen. Dann wollen
wir iliber den Antrag auf Vorstandsiiberweisung bitte jetzt abstimmen. — Mit 100 Jastimmen
bei 85 Neinstimmen und drei Enthaltungen ist auch dieser Geschaftsordnungsantrag ange-
nommen. Damit ist auch der Antrag VIb - 01b an den Vorstand iiberwiesen.

(Spdter wird der Antrag VIb - 01 zuriickgezogen.
Dadurch entfillt der Antrag VIb - 01b.)

Dann kommen wir zu dem Antrag VIb - 01:

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 fordert den Vorstand der Bundesdirztekammer
auf, den Deutschen Arztetag kiinftig zweimal jihrlich durchzufiihren.

Wenn ich das richtig lese, bedeutet das, dass wir, wenn wir das jetzt beschlief3en, ab dem
kommenden Jahr zwei Arztetage zu veranstalten haben, in welcher Form auch immer. Die
Forderung ist also schon sehr klar und deutlich. - Jetzt gibt es einen Geschéftsordnungsantrag
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von Frau Kandler, auch diesen Antrag an den Vorstand zu iiberweisen. Dazu gibt es eine Ge-
genrede von Jonathan Sorge. Er mdchte auch dazu sprechen. Méchte Frau Kandler vorher eine
Prorede fiir ihren Antrag halten? — Nein. Dann kann Herr Sorge aber dagegensprechen. Bitte
schon.

Dr. Jonathan Sorge, Nordrhein: Wir konnen doch zumindest hier dariiber abstimmen, ob
dieser Arztetag tatsichlich eine Zweiteilung besser findet als eine Nicht-Zweiteilung. Dement-
sprechend bin ich fiir die Abstimmung.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: ]Ja, aber immer mit der Ruhe. Es geht nicht darum, ob wir es
besser finden. Wenn wir diesen Antrag annehmen, dann haben wir es so. Und dann wird es
auch so, mit allem, was dazugehort. - Jetzt habe ich noch einen Geschaftsordnungsantrag.
Aber wir miissen erst einmal tiber die Vorstandsiiberweisung abstimmen. Oder hast du einen
weitergehenden Geschaftsordnungsantrag? — Gut. Alles klar. Dann miissen wir jetzt iiber die
Vorstandsiiberweisung abstimmen und tun das bitte jetzt. - Wir haben den Vorstandstiber-
weisungsantrag mit 114 Neinstimmen zu 99 Jastimmen abgelehnt. Und jetzt hat der Finanz-
beauftragte des Vorstands, Giinther Matheis, kurz um das Wort gebeten. Bitte schon.

Dr. Giinther Matheis, Vorstand der Bundesdrztekammer: Liebe Kolleginnen und Kolle-
gen! Dieser Antrag, so gut er gemeint ist - ich verstehe das voéllig -, ware aber, wenn wir das
so akzeptierten und anndhmen, in héchstem Maf3e finanzwirksam.

(Beifall)

Das wiirde bedeuten, dass auf die Landesarztekammern tiberschlagsméafdig die doppelten
Kosten fiir den Deutschen Arztetag zukidmen. Und iiberlegen Sie bitte, wie Sie das in Thren
Vertreterversammlungen und Ihren Kammerbereichen Thren Mitgliedern vermitteln wollen.

(Beifall)
Deswegen, um allem aus dem Wege zu gehen, beantrage ich hiermit Nichtbefassung.
(Vereinzelt Beifall)

Ich weif3, dass das jetzt wirklich ein bisschen pointiert und kontrapunktisch zu dem ist, was
die Hamburger vorgetragen haben. Aber wir miissen auch das im Hinterkopf haben, weil wir
sonst in den Liandern die grofdten Schwierigkeiten haben, diese Dinge zu vertreten. - Danke
schon.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Danke schon, Herr Dr. Matheis. - Damit steht ein Geschafts-
ordnungsantrag auf Nichtbefassung. Gibt es dazu eine Gegenrede? - Carsten Mohrhardt.

Carsten Mohrhardt, Baden-Wiirttemberg: Guten Morgen allerseits! Ich bin doch nicht
extra aufgestanden, um mich mit Dingen nicht zu befassen, sondern, um irgendwann mal auch
Entscheidungen zu treffen. Wir sollten auch mal entscheiden: Wollen wir es, oder wollen wir
es nicht? - Deswegen bitte ich um ein Votum.

(Vereinzelt Beifall)
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Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Wenn wir es wollen, miissen wir aber auch wissen, was wir
wollen. - Wir stimmen iiber den Antrag auf Nichtbefassung bitte jetzt ab. - Wir haben ein
Ergebnis. Dieser Geschaftsordnungsantrag ist mit 109 Jastimmen bei 99 Neinstimmen ange-
nommen.

(Beifall)

Damit ist der Antrag mit Nichtbefassung belegt. - Jetzt gibt es einen Geschéftsordnungsantrag
auf zweite Lesung.

Ich sage einmal Folgendes, um es ein bisschen abzukiirzen: Der Antrag der Hamburger Kolle-
ginnen und Kollegen ist ja aufderordentlich gut gemeint und versucht, etwas auf den Weg zu
bringen und uns anzuregen, dariiber zu reflektieren, ob wir das als sinnvoll erachten. Lieber
Pedram, du verzeihst mir: Kliiger ware es gewesen, man hatte in diesen Antrag nicht ,soll“
und ,muss“ hineingeschrieben - dann hatten wir hier namlich die Beschlusslage, dass wir alle
finanzrelevanten Dinge, die wir in den Landesdrztekammern eben auch haben, einfach be-
schlossen hitten -, sondern man hitte gesagt: Wir wollen einmal ein Stimmungsbild einholen.
Wie sieht es denn aus? - Wenn wir dann sahen, dass wir hier drei Viertel Menschen hatten,
die sagen: ,Ja, wir finden das eigentlich gut“, konnte man sich auf den Weg machen und das
substanziell vorbereiten. So ware es ein guter Weg.

Jetzt kommt es zu einem Hin und Her, und dieser Antrag wird mit Nichtbefassung beschieden.
Das ist auch nicht besonders charmant. Denn die Kollegen aus Hamburg haben das Gefiihl:
Wir haben uns jetzt Gedanken gemacht und werden hier einfach abgestraft. - Darum geht es
ja gar nicht.

Deshalb finde ich, dass alles Hin und Her, ob wir das jetzt an den Vorstand iiberweisen oder
uns nicht damit befassen oder was auch immer tun, uns an der Stelle wenig hilft. Daher wiirde
ich vorschlagen, dass wir als Vorstand diesen Antrag mitnehmen und uns dazu noch einmal
hinsetzen, oder aber, dass wir jetzt etwas ganz Informelles machen. Sollen wir jetzt einmal
ein Stimmungsbild machen, ohne dass es eine Abstimmung ist, um einfach einmal zu sehen,
wie es denn aussieht?

(Beifall)

Das heifdt: Wer konnte sich eine solche Zweiteilung — cum grano salis; mit Details miissen wir
uns jetzt noch nicht befassen - grundsatzlich vorstellen, auch wenn es finanzrelevant ware?
Das konnen wir doch einfach einmal machen, aufderhalb des Protokolls, als Stimmungsbild.
Es ist keine Abstimmung und tiberhaupt nicht verbindlich. Aber wir kriegen ein Gefiihl.

(Beifall)

Frau Kandler, wir gehen jetzt aber der Ordnung halber richtig vor. Es gibt einen Geschafts-
ordnungsantrag von lhnen auf zweite Lesung, und Sie begriinden ihn.

Anne Kandler, Hessen: Das war ja der Hintergrund bei meinem Antrag auf Vorstandsiiber-
weisung. Ich finde den Antrag wichtig und richtig. Aber es gibt gewisse Punkte, die vorher erst
einmal geklart werden miissen - juristische Fragen, die Finanzrelevanz. Und mdglicherweise
haben auch noch andere aufder den geschatzten Kollegen, die diesen sehr guten Antrag hier
eingebracht haben, andere Ideen, die man eventuell auch noch weiterleiten konnte. Wenn wir
jetzt ,soll“ und ,muss“ beschlieféen - der Herr Prasident hat das schon beschrieben -, dann
legen wir uns Fesseln an.
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Deswegen ist mein Petitum: Bitte lasst uns diesen Antrag jetzt noch einmal lesen - wir miissen
ja nicht unbedingt ausfiihrlich dariiber reden, auch wenn man das diirfte; aber man muss es
ja nicht —, und lasst ihn uns an den Vorstand iiberweisen, damit entsprechend etwas vorbe-
reitet werden kann, sodass das Ziel des Antrags am Ende doch noch erreicht wird. - Vielen
Dank.

(Vereinzelt Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank. - Jetzt gibt es eine Gegenrede von Michael
Hubmann.

Dr. Michael Hubmann, Bayern: Ich habe die Wahrnehmung, dass wir gerade den Spirit von
gestern verspielen. Wir spielen jetzt wieder Geschaftsordnungs-Pingpong, und wir vergessen
wieder uns selber.

(Beifall)

Wenn wir alle ein bisschen mehr Disziplin hitten, wenn nicht bis zu 40 Antrage von einer
Person gestellt werden wiirden, wenn wir das, was wir informell diskutieren, blindelten, dann
brauchten wir vielleicht gar keine Anderung. Und wir kénnen nicht alles an den Vorstand ab-
geben. Wir miissen bei uns selber anfangen. Der Arztetag ist dazu, da wichtige Dinge zu dis-
kutieren und nicht immer nur Banalititen. - Vielen Dank.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: So schnell verlieren wir den Spirit von gestern nicht. Ich
mache gleich trotzdem einmal das Experiment einer unverbindlichen Meinungsabfrage. Jetzt
stimmen wir aber zunachst iiber den Geschaftsordnungsantrag auf die zweite Lesung des Ge-
schaftsordnungsantrags auf Vorstandsiiberweisung ab. Die zweite Lesung eines Geschafts-
ordnungsantrags haben wir das erste Mal in Essen gemacht. Hier haben wir sie auch. Wir
stimmen jetzt dariiber ab. - Wir haben das Drittel der Stimmen erreicht. Hier steht ,abge-
lehnt". Das ist falsch. Wir brauchen fiir eine zweite Lesung nur ein Drittel der abgegebenen
Stimmen. Dieses Quorum ist mit 77 von 219 Stimmen erreicht. Das Drittel ist knapp iiber-
schritten. Damit ist der Antrag angenommen. Ich bitte die Regie, noch einmal zu schauen, wie
das bei Antragen auf zweite Lesung lauft. Dass dieser Antrag hier automatisch als abgelehnt
eingestellt wird, ist nicht korrekt.

Damit haben wir die zweite Lesung fiir die Vorstandsiiberweisung beschlossen. Frau Kandler
hat es ja relativ - - Entschuldigung, die zweite Lesung fiir die Nichtbefassung, weil wir dann
ja auf die Vorstandsiiberweisung zuriickfallen konnten. Alles gut. - Pedram, bitte.
(Zuruf von Dr. Pedram Emami, Vorstand der Bundesarztekammer)
- Gut. Von den Hamburgern wird der Antrag zuriickgezogen.
(Beifall)

Jetzt frage ich euch: Wart ihr denn einverstanden, Pedram, wenn wir auf der Basis dieses ge-
stellten Antrags einmal ein Stimmungsbild erheben wiirden? Ware euch das recht? Ich fande

das gut.

(Beifall)
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- Danke schon. - Dann machen wir das per Hand, damit wir hier nicht irgendeinen formalen
Antrag eingeben miissen. Denn das kann die EDV nicht. Sie ist ja nicht darauf vorbereitet, das
jetzt in diesem Fall zu tun. Wer sich das vorstellen kann, hélt die Hand bitte sichtbar hoch. Es
ist total unverbindlich. Keiner wird darauf festgenagelt. Wer kann dem Antrag der Hamburger
mit den Dingen, die darin beschrieben sind - Zweiteilung: Online-Termin, Prasenztage -, so
in etwa etwas abgewinnen und sagt: ,Da macht euch mal kundig, und stellt uns mal etwas vor,
was dann strukturiert und sauber durchgerechnet ist“, sodass wir dann wirklich auch eine
definitive Abstimmung dartiber stattfinden lassen konnen? Wer das gut fainde und uns damit
beauftragen mdochte, den bitte ich jetzt um das Handzeichen. - Und wer wiirde das definitiv
nicht gut finden und wiirde sagen: ,Wir miissen unbedingt so bleiben, wie wir sind“? - Ja, das
Zweite ist von hier oben sicherlich die Mehrheit. Aber trotzdem sind auch die anderen viele.

(Heiterkeit und Beifall)
Ich sehe das als Priifauftrag an.
(Vereinzelt Beifall)

,Prifauftrag” heifdt, dass man sich einmal hinsetzt, rechnet und ein paar Dinge ins Konzept
schreibt. Das schafft Marco Neisen noch, und das kriegen wir dann schriftlich. Wunderbar.

Lieben Dank fiir die umsichtige Entscheidung, den Antrag dann an dieser Stelle zuriickzuneh-
men. - Es bleibt aber bei weiteren Antragen. Wir haben weitere Antrage zu dem Tagesord-
nungspunkt VIb.

Im Antrag VIb - 06 von dem Kollegen Kroncke aus Schleswig-Holstein geht es um eine ,Zu-
sammenfassung inhaltsgleicher Antrage“ durch eine KI. - Jetzt gibt es einen Nichtbefassungs-
antrag von Andreas Botzlar. Ich glaube, wir behandeln am Ende dieses Tages mehr Geschafts-
ordnungsantrage als Antrage. Aber wir wollen einmal gucken.

Dr. Andreas Botzlar, Vorstand der Bundesdrztekammer: Man sieht, dass es Moglichkeiten
gibt, doch noch zu reden, auch wenn die Debatte vorher geschlossen wurde. - Ich melde mich
aus folgendem Grund: Was da beantragt ist, ist ja ein tiefgreifender Eingriff in die Satzung.
Und wenn wir das einfach so machen - - Man kann es nicht einfach so machen und auspro-
bieren; dann ist das zwar alles satzungswidrig, aber danach dndert man dann etwas.

Es ware besser, wir wiirden ein bisschen mehr Selbstdisziplin iiben. Dann braucht man auch
kein KI-Tool, das gleiche Antrage irgendwie zusammenfasst. Und dann streiten wir vielleicht
stundenlang dartiber, ob das erzeugte Kondensat die Intentionen der einzelnen Antragsteller
noch wiedergibt oder vielleicht doch nicht. Da kommen wir, glaube ich, extrem ins Unterholz.

Bleiben wir also bei dem tradierten Verfahren. Jeder beantragt, was er beantragen will, und
setzt es der Meinungsbildung des Plenums aus, aber geht vielleicht vorher ein bisschen in
sich, ob man wirklich alles beantragen muss, bei dem einem danach ist, dass man es gerne
beantragen mochte. Dann kommen wir hier auch durch, brauchen kein Geld auszugeben und
miissen die Satzung nicht irgendwie verbiegen. Das ware der bessere Weg. Deswegen bitte
ich, sich mit diesem Antrag nicht zu befassen. - Danke.

(Vereinzelt Beifall)

Prdsident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. - Dazu gibt es eine Gegenrede. Herr Kroncke, bitte
schon.
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Dr. André Kroncke, Schleswig-Holstein: Herzlichen Dank. - Wir haben diesen Antrag ge-
stellt, um uns als Delegierten Moglichkeiten zu geben. Es geht nicht darum, dass wir die Sat-
zung zwingend verbiegen wollen und Sachen so verandern wollen, dass sie nicht mehr fiir uns
passend sind. Es geht vielmehr zum Beispiel um Folgendes - als eine Losungsidee -: Sie geben
einen Antrag ein. Eine KI erkennt, dass gewisse Begrifflichkeiten schon in anderen Antragen
aufgetaucht sind, und schldgt Thnen per Pop-up vor: Diese Personen beschaftigen sich mit
Ahnlichem. Wollen Sie sich nicht mit ihnen vernetzen? Wollen Sie nicht gucken, was sie genau
gesagt haben?

Ich glaube, dass es gerade bei der Vielzahl von Antragen, die wir gerade auch gestern gehort
haben, durchaus wichtig ist, zu sehen: Was davon brauchen wir wirklich? Schiefst hier jemand
mit Nebelkerzen um sich, um marginale Veranderungen nebenbei mit durchzudriicken? - Ich
glaube schon, dass wir mit etwas Innovation durchaus weiterkommen kénnen.

Es geht auch nicht darum, uns in unserer Fahigkeit zu beschranken - ganz im Gegenteil. Sie
konnen nattirlich sagen: Das missachte ich alles; ich lasse meinen Antrag so, wie ich ihn jetzt
gerade formuliert habe, stehen. - Es soll ein Vorschlag, eine Hilfe sein. - Herzlichen Dank.

(Vereinzelt Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. - Dann stimmen wir jetzt bitte tiber den Geschaftsord-
nungsantrag auf Nichtbefassung von Herrn Botzlar ab. - Er ist mit 100 Jastimmen bei 87 Nein-
stimmen und sechs Enthaltungen beschlossen. Damit werden wir uns mit dem Antrag nicht
befassen.

Wenn Sie darauf achten, sehen Sie, dass die Ergebnisse der Abstimmungen {iber die Antrage
zu diesem Thema immer quasi halftig sind, also nicht ganz, aber ziemlich nah beieinander.
Das heifst - das ist mein Eindruck, jetzt auch im Rahmen des Abstimmungsverhaltens -, dass
wir zu dieser Thematik nicht so eine klare Meinung haben, sondern mehr oder weniger eine
Fifty-fifty-Stimmung herrscht. Aber wir konnen es ja nicht andern. Es ist so, wie es ist. Und
deshalb geht es darum, dass wir auch diejenigen respektieren, die eine andere Meinung haben
als wir.

Jetzt haben wir den nachsten Geschaftsordnungsantrag auf Nichtbefassung, und zwar zu dem
Antrag VIb - 05 von Frau Fafsbach und Herrn Exner:

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 beauftragt den Vorstand der Bundesdrztekam-
mer, das beim Deutschen Arztetag verwendete Antragsportal so weiterzuentwi-
ckeln, dass aus der Darstellung des Zeitplans zur Abarbeitung der Tagesordnung
Aktualisierungen und Umstellungen zeitnah ersichtlich sind.

Dann hatten wir eine automatische Rechnung und kénnten sehen, dass wir hier bis 23:50 Uhr
sitzen. Ich frage aber: Gibt es zu dem Geschaftsordnungsantrag eine Gegenrede? — Erst einmal
eine Rede von Herrn Roy und dann eine Gegenrede von Frau Kandler.

Dr. Sebastian Roy, Thiiringen: Sehr geehrte Kolleginnen und Kollegen! Wenn wir so einen
Zeitplan hatten, den wir per Computer tliber unser Display sehen: Was machen wir denn da-
mit, wenn wir dahinter liegen? Gibt es dann einen Geschaftsordnungsantrag ,Zeitplan einhal-
ten“? Ich glaube, das Prasidium weif3 gut genug, wie wir den Zeitplan hier einhalten kénnen.
So einen Antrag brauchen wir nicht. - Danke.

(Vereinzelt Beifall)



129. Deutscher Arztetag, Congress Center Leipzig, 27. bis 30. Mai 2025 - Abstimmungen Seite 77 von 117

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. - Frau Kandler hat gesagt, dass sie formal dagegen-
spricht. Dann kénnen wir jetzt bitte iber den Geschaftsordnungsantrag auf Nichtbefassung
mit dem Antrag VIb - 05 abstimmen. — Auch dieser Antrag fallt mit 103 Jastimmen zu 93 Nein-
stimmen unter Nichtbefassung.

(Der Antrag VIb - 04 ist zuriickgezogen worden.)

Dann kommen wir zum Antrag VIb - 02 , Anpassung des Abgeordnetenportals fiir eine bes-
sere Navigation in der Antragsabstimmung“ vom Kollegen Lars Bodammer. Das hatten wir
uns sowieso vorgenommen, Herr Bodammer. Nachdem wir ja die Verklicker-Situation immer
wieder erleben, versuchen wir jedes Jahr, ein bisschen weiter an dem Portal zu schnitzen und
die Erfahrungen, die wir machen, zu nutzen, um es noch gangiger und weniger stéranfallig zu
machen. Damit schaden wir uns also liberhaupt nicht. Diesen Antrag gebe ich jetzt auch ein-
mal in die Abstimmung. Bitte schon. — Der Antrag ist mit grofder Mehrheit angenommen.
Herzlichen Dank.

(Vereinzelt Beifall)

Wir nehmen das in die technische Regie auf und arbeiten es ein oder versuchen es zumindest
einzuarbeiten.

Der letzte Antrag zu TOP VIb ist der Antrag VIb - 03 vom Kollegen Heep.
(Beifall)

Das hangt davon ab, wie gut wir den Antrag von Herrn Bodammer umsetzen kénnen. Wenn
es richtig gut ist, dann ist das Sparschwein leer. Aber ich bin ziemlich sicher, dass das nicht
der Fall sein wird. - Jetzt gibt es von Wieland Dietrich einen Antrag auf Vorstandstiberwei-
sung.

(Heiterkeit)

Ja, bitte. Warum nicht? Frau Kandler spricht dagegen. Aber alles formal, oder? - Gut. Dann
stimmen wir bitte Uber den Geschiftsordnungsantrag ab. - Er ist mit 148 Neinstimmen sehr
deutlich abgelehnt.

Dann machen wir uns jetzt ein Bild dariiber und schicken den Antrag VIb - 03 in die Abstim-
mung, bitte. - Wunderbar. Der Antrag ist angenommen. 142 im Saal anwesende Stimmbe-
rechtigte mochten ein Sparschwein.

(Beifall)
Es bekommt dann ein schones Bundesarztekammer-Logo und wird grof$ genug.

(Zuruf)
- Genau, von KPM; das liegt ja gleich neben uns. Von denen lassen wir uns eins spenden. - Gut.

Damit haben wir die Antrdge unter dem Tagesordnungspunkt VIb besprochen und beschie-
den.

(Freitag, 30. Mai 2025, 10:14 Uhr)
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Tagesordnungspunkt VIc
Satzungsrechtliche Anpassungen und Deutsche Arztetage -
Sonstige satzungsrechtliche Priifauftrage

(Freitag, 30. Mai 2025, 10:14 Uhr)
Pridsident Dr. Klaus Reinhardt: ...
Wir kdmen jetzt zum Tagesordnungspunkt VIc ,Sonstige satzungsrechtliche Priifauftrage”.
Dazu gibt es aber weder Antrdge noch Redelisten. Wir haben ja einiges an Prifauftragen for-
mal und informell mitgenommen. Ich glaube, es gibt genug zu tun. Hierzu gibt es jetzt nichts
mehr.

Damit schlief3e ich den Tagesordnungspunkt VI.

(Freitag, 30. Mai 2025, 10:15 Uhr)
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Tagesordnungspunkt XI
Ankiindigung des
131. Deutschen Arztetages 2027 in Wiesbaden

(Freitag, 30. Mai 2025, 10:25 Uhr)
Pridsident Dr. Klaus Reinhardt: ...
Wir freuen uns jetzt schon auf den Arztetag in Wiesbaden.
(Damit ist der Antrag XI - 01 angenommen worden.)

(Freitag, 30. Mai 2025, 10:26 Uhr)
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Tagesordnungspunkt Ic
Gesundheits-, Sozial- und drztliche Berufspolitik:
Aussprache zur Rede des Prasidenten und zum Leitantrag -
Aktuelle Fragen der drztlichen Berufsausiibung

(Freitag, 30. Mai 2025, 10:54 Uhr)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: ...

Jetzt sind wir am Ende der Redeliste zum Thema , Klima- und Gesundheitsschutz“- das war ja
das erste Thema in der Reihenfolge, in der wir nach der durchgefiihrten Abfrage die Antrage
behandeln wollten - angekommen und kénnen uns nun den Antragen zu diesem Thema zu-
wenden.

Als ersten Antrag haben wir hier den Antrag Ic - 85 ,Nachhaltigkeit im Gesundheitswesen
fordern“ von Frau Zergiebel und weiteren Abgeordneten unterschiedlicher Landesarztekam-
mern:

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 fordert den Gesetzgeber auf, rechtliche Grund-
lagen fiir die Priorisierung von Nachhaltigkeit im Gesundheitswesen zu schaffen.

Dann schicken wir den Antrag jetzt einmal in die Abstimmung. - Wir haben ein Ergebnis. Mit
130 Jastimmen zu 22 Neinstimmen bei sechs Enthaltungen ist der Antrag angenommen.

Wir fahren fort mit dem Antrag Ic - 17 , Klimaneutralitidt des Gesundheitssektors gerade bei
Neu- und Umbauten mitdenken von dhnlichen Antragstellern. Das ist, glaube ich, richtig.
Dann stimmen wir doch jetzt einmal dariiber ab. Bitte schon. — Der Antrag ist mit 161 Jastim-
men bei zwolf Neinstimmen und sechs Enthaltungen ebenfalls angenommen. Danke schon.

Wir kommen zum Antrag Ic - 110 ,Den gesundheitlichen Folgen des Klimawandels aktiv be-
gegnen - jetzt entschlossen und konkret handeln®“. Gerald Quitterer hat dazu gesprochen.
Auch das entspricht ja unserer Grundposition schon seit einigen Jahren. Dann schicken wir
den Antrag jetzt in die Abstimmung. - Wir haben ein Ergebnis: 177 Jastimmen, zehn Nein-
stimmen, zwei Enthaltungen. Damit ist der Antrag hochmehrheitlich angenommen. Wunder-
bar. Danke schon.

(Beifall)

Der nachste Antrag ist der Antrag Ic - 57 ,Kinder und Jugendliche konsequent vor Gesund-
heitsfolgen der Klimakrise schiitzen®. Ich mochte den sehen, der das nicht will. Dann bitte ich,
jetzt abzustimmen. - Der Antrag ist mit 175 Jastimmen zu acht Neinstimmen bei drei Enthal-
tungen hochmehrheitlich angenommen. Herzlichen Dank.

In dem Antrag Ic - 31 ,Die Energiewende als zentrale gesundheitspolitische Mafinahme ent-
schlossen vorantreiben“ geht es natiirlich darum, dass man CO»-freie Energiequellen er-
schliefdt. Dazu gibt es einen Antrag auf Vorstandsiiberweisung des Kollegen Bernd Hanswille.
Bernd, mochtest du das kurz begriinden? Dann musst du dich einmal ganz schnell zur Biitt
bewegen. Wenn Herr Anderten dann dagegensprechen mochte, geht er bitte auch schon ein-
mal in die Richtung.

Dr. Bernd Hanswille, Westfalen-Lippe: Liebe Kolleginnen und Kollegen! Angesichts dieses
Antrags mochte ich doch einmal klarstellen oder bitte auch zur Wahrnehmung bringen, dass
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wir bei dem Energieverbrauch auf der ganzen Erde natiirlich nur eine sehr geringe Ebene
erreichen konnen. Lediglich ungefahr 3 Prozent, glaube ich, betrdagt unser Anteil am Energie-
verbrauch. Deswegen ist meine Frage - ich sehe das Ganze in dem Antrag natiirlich auch als
gut an -, ob es regelgerecht und in Ordnung ware, wenn wir mit diesem kleinen Antrag zwar
eine Stellungnahme in diese Richtung abgaben, obwohl wir die Grundproblematik, die dahin-
tersteht, aber gar nicht dndern konnen. Vielleicht ist in der nachhaltigen Forschung, die hier
sonst moglicherweise mit mehr Geld ausgestattet wird, eine noch bessere Losung zu finden,
als einfach nur dagegen zu sein und dafiir zukunftstrachtige Moglichkeiten auszuschlief3en. -
Vielen Dank.

(Vereinzelt Beifall)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gegenrede von Herrn Anderten.

Dr. Helmut Anderten, Niedersachsen: Vielen Dank. - Wir haben uns als Antragsteller expli-
zit nicht auf technische Feinheiten konzentriert, weil wir uns als Arztinnen und Arzte um den
Gesundheitsaspekt bemitihen. Deshalb sagen wir ganz klar: Jedes unnétig verbrannte Kilo-
gramm Gas feuert die Erderwdrmung an und ist gesundheitsschadlich. - Nicht mehr und nicht
weniger steht in diesem Antrag. Das konnen wir als Gremium auch, glaube ich, klar entschei-
den. Da brauchen wir den Vorstand nicht, der das sicher ahnlich sehen konnte.

Also noch einmal: Der Einsatz von Energietragern fossilen Ursprungs verzogert die Energie-
wende. Jede zusatzlich verbrannte Tonne COz-produzierender fossiler Energietrager ist ge-
sundheitsgefahrdend. Das ist eine ganz klare gesundheitspolitische Auerung und eine Ver-
kntipfung, die wir, glaube ich, auch ohne irgendwelche besonderen Technikkenntnisse vor-
nehmen konnen. Ich bitte darum, diesen Antrag positiv zu bescheiden und nicht an den Vor-
stand zu uiiberweisen. - Vielen Dank.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank. - Dann stimmen wir jetzt einmal iiber den
Geschaftsordnungsantrag ab. - Wir haben ein Ergebnis. Mit 110 zu 59 Stimmen ist er abge-
lehnt, und wir bilden uns eine Meinung zum Antrag.

(Vereinzelt Beifall)

Es geht darum, dass der Deutsche Arztetag die Auffassung vertritt und die politisch Handeln-
den anregt und auffordert, sich so schnell wie méglich von allen fossilen Brennstoffen zu ver-
abschieden. Das tut, glaube ich, der ganzen Welt gut und ist etwas, von dem wir wissen, dass
es ein anzustrebendes Ziel ist, allerorten und nattirlich auch bei uns. Besser wire es, es ge-
schdahe woanders auch. Dann bilden wir uns jetzt eine Meinung zu diesem Antrag Ic - 31. -
Wir haben ein Ergebnis. Mit 140 Jastimmen zu 33 Neinstimmen bei 14 Enthaltungen ist der
Antrag hochmehrheitlich angenommen. Herzlichen Dank.

(Beifall)

Wir fahren fort mit dem Antrag Ic - 19 ,Das Gesundheitsrisiko nuklearer Energieerzeugung
ist unvertretbar hoch - vorhandene Alternativen konsequent nutzen und fordern®. Aber die
Risiken des Betriebs von Kernkraftwerken sind ja leider im Wesentlichen aufderhalb von
Deutschland, wenn ich richtig im Stoff stehe. - Jetzt gibt es einen Geschaftsordnungsantrag.
Das machen wir gleich. Erst wollen wir einmal {iber den Antrag Ic - 31 abstimmen. Das tun
wir bitte jetzt. - Hier hangt ein Geschaftsordnungsantrag drin. Er wird gerade weggenommen.
Genau. - Wir haben ein Ergebnis. Kénnen wir das Ergebnis der Abstimmung einblenden? -
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Die Technik hangt gerade; sorry. Es ware aber schon, wenn wir es einblenden kénnten. Ich
kann es natiirlich auch vorlesen. Wir haben 129 Jastimmen, 62 Neinstimmen und 16 Enthal-
tungen. Damit ist der Antrag angenommen. Aber ist das Ergebnis jetzt einzublenden? - Nein.
Wir kénnen es gerade nicht einblenden. Aber es ist so, und damit ist der Antrag Ic - 19 ange-
nommen.

Dann rufen wir den Antrag Ic - 24 ,Die Klimakrise gefidhrdet unsere Gesundheit und Sicher-
heit massiv“ auf. Auch diesen Antrag konnen wir dann in die Abstimmung schicken. Nein, jetzt
gibt es einen Geschaftsordnungsantrag auf Nichtbefassung von Tilman Kaethner, der das be-
griinden mochte.

Dr. Tilman Kaethner, Niedersachsen: Liebe Kolleginnen und Kollegen! Lieber Vorstand!
Wir haben gestern oder vorher schon einmal besprochen, dass wir hier kein allgemeines po-
litisches Mandat haben. Und diese Antrdge sind Antrage, die im Prinzip allgemeine politische
Antrige sind. Eigentlich sollte sich der Deutsche Arztetag mit seiner Expertise zu schade dafiir
sein, so etwas zu tun. Das ist reine Politik. Aus diesem Grunde bin ich der Meinung, dass wir
uns damit nicht befassen sollten.

(Beifall)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Dann wird Katharina Thiede dagegensprechen. Bitte.

Dr. Katharina Thiede, Berlin: Wir haben festgestellt, dass Klimaschutz Gesundheitsschutz
ist und dass die Klimakrise,

(Beifall)

global gesehen, die grofdte Gesundheitsgefahr des 21. Jahrhunderts ist. Gleich werden wir
auch noch eine Vielzahl von Antragen haben, die sich mit Resilienz und der Krisenttichtigkeit
unseres Gesundheitssystems befassen. Hier haben wir einen Antrag, in dem es darum geht,
dass die Klimakrise an sich ein Riesenrisiko fiir unsere Infrastruktur und auch fiir unsere
Resilienz der Gesellschaft ist. Und damit wollen wir uns jetzt nicht befassen? Ich hoffe, wir
werden nicht gleich alle weiteren Punkte auch noch mit Nichtbefassung strafen. Ich méchte
Sie sehr bitten, sich mit dem Antrag zu befassen und entsprechend abzustimmen. - Danke.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Danke schon. - Natiirlich sind Dinge, die zwar die Politik
betreffen, aber gleichzeitig auch einen Impact auf die gesunde Lebensfiihrung und den Erhalt
gesunder Lebensgrundlagen haben, etwas, mit dem die Arzteschaft sich befassen kann, und
zwar absolut legitim. Aber jetzt stimmen wir einmal iber den Geschaftsordnungsantrag auf
Nichtbefassung ab. Bitte. - Wir haben ein Ergebnis. Er ist mit 110 Neinstimmen zu 89 Jastim-
men abgelehnt.

Dann befassen wir uns mit dem Antrag Ic - 24 und schicken ihn jetzt in die Abstimmung. - Wir
haben ein Ergebnis. Mit 134 Jastimmen bei 50 Neinstimmen und elf Enthaltungen ist dieser

Antrag hochmehrheitlich angenommen.

(Beifall)
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Damit haben wir den Untertagesordnungspunkt ,Klima- und Gesundheitsschutz“ von TOP Ic
behandelt.

(Freitag, 30. Mai 2025, 11:09 Uhr)

(Freitag, 30. Mai 2025, 11:45 Uhr)
Vizeprasidentin Dr. Ellen Lundershausen: ...

Wir haben jetzt das Ende der Redeliste erreicht und kénnen zur Abstimmung zu diesem
Thema kommen. Und punktgenau ist der Prasident wieder da.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank, Ellen. - Dann beginnen wir mit der Ab-
stimmung zu TOP Ic, Untertagesordnungspunkt ,Bevolkerungsschutz im Pandemie-, Kata-
strophen-, Kriegsfall; Resilienz".

Als Erstes haben wir den Antrag Ic - 05 ,Das Gesundheitswesen in Deutschland krisenfest
machen”. Das ist der Vorstandsantrag. Ich schicke ihn jetzt in die Abstimmung. - Wir haben
ein Ergebnis. Mit 173 Jastimmen bei vier Neinstimmen und neun Enthaltungen ist er hoch-
mehrheitlich angenommen. Ganz herzlichen Dank.

Dann fahren wir fort mit dem Antrag Ic - 21 ,Sicherstellung der medizinischen Versorgung
im Verteidigungsfall“. Dazu ist vorgetragen worden. Dann geht der Antrag jetzt in die Abstim-
mung. - Wir haben ein Ergebnis: mit 178 Jastimmen bei zehn Neinstimmen und sieben Ent-
haltungen deutlich angenommen. Herzlichen Dank.

Weiter geht es mit dem Antrag Ic - 113 ,Gesundheitssicherheit im Krisenfall starken - fiir ein
umfassendes Gesundheitsversorgungsgesetz” von Susanne Johna, Andreas Botzlar und Wei-
teren. Diesen Antrag schicken wir jetzt in die Abstimmung. - Die Abstimmung ist beendet. Der
Antrag ist mit 179 Jastimmen bei acht Neinstimmen und elf Enthaltungen angenommen.
Herzlichen Dank.

Wir fahren fort mit dem Antrag Ic - 48 ,Gesundheitsversorgung in Krise und Krieg“ von Ed-
gar Pinkowski, Glinther Matheis und Weiteren. Wir schicken den Antrag jetzt in die Abstim-
mung. - Auch hier haben wir ein Ergebnis: 170 Jastimmen, 13 Neinstimmen, 20 Enthaltungen.
Damit ist der Antrag angenommen. Es sind ja auch Dinge, die sich entsprechen und erganzen
oder gegenseitig unterstiitzen.

Der nachste Antrag ist der Antrag Ic - 140 ,Krisenresilienz statt Kriegstiichtigkeit des Ge-
sundheitswesens“ von Robin Maitra, der zu diesem Antrag gesprochen und Erlduterungen
gegeben hat. Dazu gibt es einen Antrag auf Vorstandsiiberweisung von Frank Lautenschlager.
Mochte er das begriinden? - Formal. Gegenrede von Frau Kandler. Auch formal? - Danke.
Dann stimmen wir jetzt bitte liber den Geschaftsordnungsantrag ab. - Wir haben ein Ergeb-
nis: 126 Jastimmen zu 71 Neinstimmen. Damit ist dieser Antrag an den Vorstand iiberwie-
sen.

Wir fahren fort mit dem Antrag Ic - 150 ,Unabhangigkeit der freien drztlichen Entscheidung
in Krieg und Krisenfall erhalten®. Auch dieser Antrag erklart sich selbst. - Jetzt haben wir ei-
nen Antrag auf Nichtbefassung von dem Kollegen Lautenschldger. Gibt es eine Gegenrede?
Mochte Herr Suder sprechen? - Ja, es kann auch Robin Maitra dagegensprechen, wenn Herr
Suder dem zustimmt. - Das tut er. Wunderbar.
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Dr. Robin T. Maitra, Baden-Wiirttemberg: Ich bin dagegen, dass der Antrag an den Vor-
stand tiberwiesen wird, bzw. dafiir, dass wir uns hier damit befassen. Das ist ein Thema, mit
dem sich viele noch nicht wirklich auseinandergesetzt haben. Im Verteidigungs- bzw. Biind-
nisfall oder auch im Spannungsfall ist es einfach so, dass gewisse Mafdnahmen erfolgen - dazu
gibt es rechtliche Regelungen, namlich die Rahmenrichtlinien fiir die Gesamtverteidigung und
Ahnliches; ich will darauf verzichten, sie hier auszufiihren - und alles auf die militirischen
Bediirfnisse ausgerichtet wird. Das ist gesetzlich festgeschrieben. Ich mdchte mit diesem An-
trag nur erreichen, dass wir als Arzt*innenschaft weiterhin unsere freie, unabhingige Mei-
nung auch in medizinischen Fragen sagen. Herr Dr. Hoffmann kénnte das sicherlich auch be-
statigen. Er sagt, dass Dinge im Kriegsfall natiirlich schon anders laufen. Und da méchte ich
einfach unsere Unabhéngigkeit gewdhrleisten. Ich denke, das kann das Auditorium hier ent-
scheiden. - Vielen Dank.

(Vereinzelt Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Danke. - Dann wollen wir tber diesen Geschaftsordnungs-
antrag abstimmen und tun das bitte jetzt. - Wir haben ein Ergebnis. 128 sagen Ja, 81 sagen
Nein, neun enthalten sich. Das bedeutet, dass wir uns mit diesem Antrag nicht befassen.

Weiter geht es mit dem Antrag Ic - 41 ,Versorgung von Soldatinnen und Soldaten am SGB VII
ausrichten®. Auch dazu ist gesprochen worden. Diesen Antrag geben wir jetzt in die Abstim-
mung. - Wir haben ein Ergebnis: 176 Jastimmen, 15 Neinstimmen, 21 Enthaltungen. Der An-
trag ist hochmehrheitlich angenommen. Danke schon.

(Beifall)

Wir fahren fort mit dem Antrag Ic - 68 ,Starkung des Katastrophenschutzes®. Dieser Antrag
ist auch selbsterkldarend. Wir schicken ihn jetzt in die Abstimmung. - Mit 203 Jastimmen bei
vier Neinstimmen und drei Enthaltungen ist der Antrag angenommen. Herzlichen Dank.

Dann kommt der Antrag Ic - 103 , Zukunftsfahiger 6ffentlicher Gesundheitsdienst - Evalua-
tion des Paktes und der Krisenstrategie“ von Kathrin Krome und anderen. Auch das ist, glaube
ich, gut so. Dann geht der Antrag jetzt in die Abstimmung. - Wir haben uns fiir Zukunftsfahig-
keit ausgesprochen. Mit 193 Jastimmen bei neun Neinstimmen und elf Enthaltungen ist dieser
Antrag hochmehrheitlich angenommen. Herzlichen Dank.

Jetzt haben wir zwei Antrdge zur Corona-Pandemie, und zwar einmal den Antrag Ic- 15
»Corona-Pandemie aufarbeiten” von Jorg Fierlings. Dieser Antrag geht jetzt bitte in die Ab-
stimmung. - Wir haben ein Ergebnis: 171 Jastimmen, 31 Neinstimmen, 13 Enthaltungen. Da-
mit ist der Antrag deutlich angenommen.

Wir kommen zum Antrag Ic - 143 ,Aufarbeitung der Corona-Pandemie“. Dazu haben wir ei-
nen Geschaftsordnungsantrag von Susanne Johna auf Nichtbefassung. Mochtest du ihn be-
griinden, Susanne? Bitte.

Dr. Susanne Johna, Vorstand der Bundesirztekammer: Liebe Kolleginnen und Kollegen!
Der Antrag klingt zundchst ganz unproblematisch, enthalt aber Satze wie:

MafsSnahmen zur Pandemiebekdmpfung bediirfen in jedem Fall einer belastbaren
wissenschaftlichen Grundlage ...
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Wir wissen, dass wir am Anfang einer Pandemie keine belastbare wissenschaftliche Grund-
lage haben kénnen.

(Beifall)

Und das ist ein klassischer Satz, nach dem man von einer gewissen Partei dann im Gesund-
heitsausschuss bei einer Anhérung hort: Auch der Deutsche Arztetag hat das beschlossen. -
Das diirfen wir auf keinen Fall machen.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank. Hier ist also etwas zwar gut gemeint, aber
konnte zum kleinen Bumerang werden. - Es gibt eine Gegenrede von Frau Kandler. Formal?
Oder spricht sie? - Formal. Danke schon. Dann stimmen wir jetzt bitte tiber den Geschiftsord-
nungsantrag ab. - Wir haben ein Ergebnis. Der Antrag auf Nichtbefassung ist mit 185 Jastim-
men zu 29 Neinstimmen bei drei Enthaltungen ganz deutlich angenommen. Herzlichen Dank.

(Vereinzelt Beifall)

Wir fahren fort mit dem Antrag Ic - 42 ,Schaffung einer professionellen Kommunikations-
stelle” vom Kollegen Buchmann. Dazu gibt es einen Antrag auf Nichtbefassung von der Kolle-
gin Kandler. Mochtest du das begriinden, Frau Kandler? Dann méchte aber Herr Buchmann
eine Gegenrede halten.

Prof. Dr. Johannes Buchmann, Mecklenburg-Vorpommern: Der Antrag auf Nichtbefas-
sung war zu erwarten. Ich bitte trotzdem darum, dass wir diesen Antrag bearbeiten. Denn die
Antragsteller, also die Delegierten der Arztekammer Mecklenburg-Vorpommern, sind in lan-
ger Diskussion dazu gekommen, dass viele Dinge, die nach der Corona-Pandemie im Denken,
manchmal aufdergewohnlichen Denken, entstanden sind, einer unter riesigen Stressbedin-
gungen nicht gut gelaufenen Kommunikation geschuldet waren. Uns war die Stimme der Bun-
desarztekammer, die Frau Kollegin Johna sehr eloquent vertreten hat, selbstverstandlich be-
wusst. Wir glauben aber, dass eine professionelle Kommunikation, die viele Akteure einbe-
zieht, die mehrsprachig laufen kann und die am Bundesinstitut fiir Offentliche Gesundheit an-
gebunden ist, sehr viel mehr Vertrauen schaffen wiirde, wenn wir wieder in pandemische La-
gen oder Krisenlagen kommen.

Ich halte diesen Antrag auch dahin gehend fiir unschadlich, dass nicht irgendetwas gefordert
wird, was nicht umsetzbar ist. Wir wollen nur die Kommunikation auf breitere Fiif3e stellen
und sie professionalisieren. Deswegen bitten wir darum, dass der Antrag behandelt wird.

(Vereinzelt Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Dann konnen wir uns dazu eine Meinung bilden und stim-
men bitte jetzt tiber den Geschaftsordnungsantrag ab. - Jetzt konnen wir die Abstimmung
schliefen. Wir haben 95 Jastimmen, 94 Neinstimmen und zehn Enthaltungen.

(Zuruf)

- Bitte? Ich kann es ja nicht dndern. Es ist so, wie es ist. Damit ist der Antrag auf Nichtbefas-
sung mit einer Stimme Mehrheit angenommen, und wir befassen uns mit nicht mit diesem
Antrag. Aber ich habe das Gefiihl, dass es nicht ganz verloren geht, weil ihr sicher etwas posi-
tiv ausgesprochen habt.
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Wir kommen zu dem Antrag Ic- 18 ,Aktualisierung des Nationalen Pandemieplans unter
Einbeziehung arztlicher Expertise“ von Herrn Altrichter, Frau Lux und anderen. Uber diesen
Antrag stimmen wir bitte jetzt ab. - Wir haben ein Ergebnis. Mit 187 Jastimmen bei sechs
Neinstimmen und vier Enthaltungen ist der Antrag angenommen.

Damit haben wir die Antrdage der Unterabteilung ,Bevélkerungsschutz im Pandemie-, Kata-
strophen-, Kriegsfall; Resilienz“ besprochen und abgestimmt, sodass wir mit dem ndchsten
Thema fortfahren konnen.

(Freitag, 30. Mai 2025, 12:00 Uhr)

(Freitag, 30. Mai 2025, 12:08 Uhr)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: ...

Jetzt konnen wir in die Abstimmung tiber die Antrage zum Unterthema , Ausbildung/Medizin-
studium” eintreten.

Zu dem Antrag Ic - 136 ,Koalitionsvertrag ziigig umsetzen - Bedingungen im Praktischen
Jahr verbessern und Medizinstudium reformieren“ von Andreas Botzlar, Peter Bobbert und
anderen haben wir ja viele deutliche Worte gehort. Wer diesem Antrag zustimmen mdochte,
kann das bitte jetzt tun. - Wir haben ein Ergebnis: 175 Jastimmen, elf Neinstimmen und neun
Enthaltungen. Damit ist der Antrag deutlich angenommen.

Wir kommen zum Antrag Ic - 160 ,Vorhaben des Koalitionsvertrages zum Praktischen Jahr
jetzt umsetzen®. Ich bitte, jetzt liber diesen Antrag abzustimmen. - Wir haben ein Ergebnis:
188 Jastimmen, neun Neinstimmen und acht Enthaltungen. Damit ist auch der Antrag Ic - 160
angenommen. Wunderbar.

Der nachste Antrag ist der Antrag Ic - 159 ,Lehre und Vorbereitungszeit fiir das Staatsexa-
men im Medizinstudium sicherstellen®. Dazu hat Pascal Lemmer uns auch aufgeklart. Wir ge-
hen jetzt in die Abstimmung. - Wir haben ein Ergebnis. Mit 183 Jastimmen bei zehn Neinstim-
men und zehn Enthaltungen ist der Antrag deutlich angenommen. Herzlichen Dank.

Dann kommt der Antrag Ic - 148 ,Medizinische Staatsexamen digital gestiitzt praxisnah ge-
stalten” von Daniel Wellershaus und Sven Dreyer. Er kann jetzt in die Abstimmung gehen. -
Wir haben ein Ergebnis. Mit 165 Jastimmen bei 25 Neinstimmen und 15 Enthaltungen ist er
deutlich angenommen. Wunderbar. Herzlichen Dank.

Wir fahren fort mit dem Antrag Ic - 102 ,Akademische Freiheit bewahren®. Dieser Antrag
geht jetzt bitte in die Abstimmung. - Wir haben ein Ergebnis: mit 198 Jastimmen zu fiinf Nein-
stimmen bei drei Enthaltungen angenommen. Die akademische Freiheit ist uns viel wert.

Jetzt kommen wir zu dem Antrag Ic - 126 ,Bachelor Medizin“. Hierzu haben wir eine miind-
liche Wortmeldung. Sven Dreyer hatte sich auf die Redeliste setzen lassen. Dabei ist irgendein
technischer Fehler passiert. Er ist deshalb zu mir gekommen und hat gesagt: Ich moéchte ganz
kurz dazu sprechen. - Bitte.

Dr. Sven Christian Dreyer, Vorstand der Bundesdrztekammer: Ja, ich méchte ganz kurz
etwas dazu sagen, damit es nicht zu Missverstandnissen kommt und man denkt, ich sei grund-
satzlich dagegen, jemals einen Bachelor einzufiihren. Der Gag beim nordrhein-westfalischen
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Wissenschaftsministerium ist nur, dass den Kandidatinnen und Kandidaten, die durchs
Zweite Staatsexamen fallen, dann aufgrund der Tatsache, dass sie nicht bestanden haben, der
Bachelor in Medizin verliehen werden soll. Dem miissen wir entschieden entgegentreten. Das
wadre ja so, als wiirde jemand im Ingenieurswesen durchfallen und bekdme dafiir den Meister.
Deswegen bitte ich herzlich um Unterstiitzung dieses Antrags.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank. - Dann kénnen wir den Antrag jetzt - - Da
gibt es einen Geschéaftsordnungsantrag. Das war aber zu spat, weil wir den Antrag schon zur
Abstimmung gestellt haben. Insofern ist das jetzt aneinander vorbeigelaufen. Da hat Bernd
Hanswille Vorstandsiiberweisung vorschlagen wollen, und wir waren schon zu weit in dem
Abstimmungsverfahren gediehen. Insofern miissen wir diesen Geschaftsordnungsantrag lei-
der zurtickweisen.

Jetzt gehen wir aber in die Abstimmung iiber den Antrag Ic - 126 ,Bachelor Medizin“. Dariiber
stimmen wir jetzt - - Oh, es geht weiter: Nichtbefassung. Alexander Schultze aus Hamburg
beantragt Nichtbefassung. Mdchte er das erlautern? - Verklickt. Das Schwein steht schon da.
Den Beschluss haben wir auch schon gefasst. Hier vorne steht das Schwein. Das Geld kann
abgeliefert werden. Ja, wir fangen heute schon an.

Jetzt haben wir den Geschaftsordnungsantrag auf Vorstandsiiberweisung des Antrags von
Frau Konig aus Berlin. Auch verklickt? - Auch verklickt.

(Heiterkeit und Beifall)

Thr miisst jetzt etwas in das Schwein werfen. Davon miissen wir einmal ein Foto machen. Das
ist doch lustig. Ein bisschen was wird doch in der Tasche sein, was man reintun kann - zu-
sammen mit Herrn Schultze; dann passt das doch.

(Dr. Yiiksel Konig, Berlin, und Dr. Alexander Schultze, Hamburg,
werfen Geld in das Sparschwein. - Beifall)

Ein bisschen Spafd muss sein. Super. Tipptopp. Wow. Das kann ich nicht anders sagen. Frau
Konig hat Humor, Herr Schultze auch. Ja, super. Da kommt noch mehr dazu. Sie sind in bester
Gesellschaft.

Dann kann der Antrag Ic - 126 jetzt aber in die Abstimmung gehen. Bitte. - Wir haben ein
Ergebnis. Mit 157 Jastimmen bei 37 Neinstimmen und elf Enthaltungen ist der Antrag ange-
nommen. Danke schon.

(Vereinzelt Beifall)

Wir fahren fort mit dem Antrag Ic - 151 ,Finanzierung des Austauschprogramms der Bun-
desvertretung der Medizinstudierenden in Deutschland e. V.“, dem letzten Antrag dieses Kon-
voluts. Er kann jetzt in die Abstimmung gehen. - Wir haben ein Ergebnis. Mit 161 Jastimmen
bei 16 Neinstimmen und 20 Enthaltungen ist der Antrag angenommen. Wunderbar. Danke
schon.
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Damit haben wir auch den Unterpunkt , Ausbildung/Medizinstudium* absolviert.

(Freitag, 30. Mai 2025, 12:16 Uhr)

(Freitag, 30. Mai 2025, 12:49 Uhr)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: ...

Wir haben jetzt alle Rednerinnen und Redner zum Thema , Krankenhaus“ gehort und kénnen
in die Abstimmung tiber die dazu vorliegenden Antrage einsteigen.

Zuerst haben wir den Antrag Ic - 09 ,Krankenhausreform praxistauglich weiterentwickeln”.
Das ist der Vorstandsantrag zu diesem Thema. Ich schicke ihn jetzt in die Abstimmung. - Wir
haben ein Ergebnis: mit 168 Jastimmen zu drei Neinstimmen bei vier Enthaltungen und ins-
gesamt 175 Stimmen angenommen. Danke schon.

Als nachsten Antrag haben wir den Antrag Ic - 43 , Krankenhausstrukturreform klug voran-
treiben”. Wer will sich gegen ,klug“ wenden? Der Antrag geht jetzt in die Abstimmung. - Hier
haben wir auch ein Ergebnis: mit 164 Jastimmen bei fiinf Neinstimmen und zwo6lf Enthaltun-
gen deutlich angenommen.

Dann kommt der Antrag Ic - 137 ,Strukturen miissen den Menschen dienen, nicht die Men-
schen den Strukturen®. Das ist ein schoner Titel. Diesen Antrag schicken wir jetzt in die Ab-
stimmung. - Wir haben ein Ergebnis. Mit 165 Jastimmen bei sieben Neinstimmen und elf Ent-
haltungen ist der Antrag angenommen.

Wir kommen zum Antrag Ic - 115 ,Kindgerechte Versorgung sichern®. Herr Judex hat dazu
gesprochen. Wir schicken den Antrag jetzt in die Abstimmung. Halt! Es gibt einen Geschafts-
ordnungsantrag von Oliver Funken auf Vorstandstliberweisung, den er auch kurz begriinden
will. Wenn jemand dann eine Gegenrede - tiber formal hinaus - halten méchte, kann er sich
auch schon auf den Weg machen.

Dr. Oliver Funken, Nordrhein: Liebe Kolleginnen und Kollegen! Die Krankenhausreform
greift ja. Aber aus der Vielzahl der Antrage, die wir jetzt bekommen haben, sehen wir, dass
wir eigentlich noch nicht begriffen haben, wie wir uns dazu positionieren sollen. Ansonsten
ware bei vielen Antragen nicht zu verstehen, warum sie so gestellt worden sind. Jede Fach-
gruppe versucht, jetzt noch einmal eine Ultraspezialisierung festzuhalten. Jeder hat eigentlich
begriffen, dass er sich bewegen muss; aber eigentlich will man das nicht tun. Deswegen wer-
den hier Antrage gestellt — wie dieser Antrag -, denen wir so nicht zustimmen sollten.

Ich glaube, dass das Ganze noch einmal an den Vorstand iiberwiesen werden muss. Bei eini-
gen weiteren Antragen werde ich das ebenfalls beantragen miissen. Denn ich glaube, dass wir
da noch einmal grundsatzlich unsere Strukturen iberdenken miissen. Wenn wir eine Veran-
derung des Gesundheitswesens haben wollen, diirfen wir nicht in die Vergangenheit denken.
Dann miissen wir in die Zukunft denken. Das heif3t, dass wir uns dieser Herausforderung stel-
len miissen. Das geht nicht damit, dass wir daran, wo wir gestanden haben, festhalten. - Vielen
Dank.

(Vereinzelt Beifall)
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Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank. - Jetzt gibt es eine Gegenrede von Frau
Kandler. Die ist bestimmt formal.

(Anne Kandler, Hessen: Formal!)

- Danke schon. - Ich habe gerade zugetragen bekommen, dass die Antragsteller, Herr Judex
und auch Gerald Quitterer, mit der Ubernahme der Vorstandsiiberweisung einverstanden wa-
ren. Ist das so?

(Zuruf: Jal)

- Ich habe ein sehr deutlich vernehmbares Ja gehort. Dann brauchen wir dartber eigentlich
nicht mehr abzustimmen. Aber wir stimmen formal einmal ab. Wer ist fiir die Vorstandsiiber-
weisung? - Mit 178 Jastimmen bei 14 Neinstimmen und drei Enthaltungen ist Vorstands-
iiberweisung beschlossen.

Wir fahren fort mit dem Antrag Ic - 156 ,Krankenhausreform: Der InEK-Grouper fiihrt zu
Verwerfungen in wichtigen Versorgungsbereichen®. Ja, der InEK-Grouper ist ein interessan-
tes Konstrukt. Dann schicken wir den Antrag jetzt in die Abstimmung. - Wir haben ein Ergeb-
nis. Mit 142 Jastimmen bei elf Neinstimmen und 36 Enthaltungen ist der Antrag angenom-
men.

Jetzt haben wir den Antrag Ic - 158 ,Die Krankenhausreform bedroht die spezielle schmerz-
medizinische Versorgung®. Dazu gibt es einen Geschaftsordnungsantrag auf Vorstandstiber-
weisung von Oliver Funken - mit derselben Begriindung, die er vorher schon genannt hat.
Frau Kandler spricht auch wieder formal dagegen. Ich bin so frei.

(Zuruf)

- Jetzt hat Frau Kandler aber schon formal dagegengesprochen. Du hast ja auch eben dazu
gesprochen. Wir erinnern uns an deine Einlassung zu dem Thema, Andreas. - Die Versamm-
lung kann jetzt liber den Geschaftsordnungsantrag abstimmen. - Wir haben ein Ergebnis. Mit
141 Jastimmen bei 53 Neinstimmen und zwei Enthaltungen ist der Antrag an den Vorstand
iiberwiesen. Wir werden das natiirlich entsprechend aufnehmen und bearbeiten.

(Spdter erfolgt eine zweite Lesung des Antrags Ic - 158.)

Jetzt kommt der dhnlich gelagerte Antrag Ic - 88 ,Spezialisierte Schmerztherapie sicherstel-
len®. Da gilt im Grundsatz das Gleiche wie vorher. Darum hat Oliver Funken den Vorstands-
liberweisungsantrag jetzt noch einmal gestellt, zum dritten Mal mit der gleichen Begriindung.
Jetzt mochte Herr Wellershaus aus Nordrhein dagegensprechen und tut das bitte.

Daniel Wellershaus, Nordrhein: Erst einmal mochte ich Frau Kandler bitten, nicht bei jedem
Vorstandsiiberweisungsantrag sofort auf ,Gegenrede“ zu klicken. Das nimmt den Kolleginnen
und Kollegen die Moglichkeit, fiir ihre Antrage noch einmal in die Biitt zu gehen und eine Ge-
genrede zu halten, die man auch zulassen sollte. Das ware mir ein Anliegen. Ich musste mich
jetzt sehr beeilen, um auch einmal klicken zu kénnen.

(Vereinzelt Beifall)
Auch bei vollstem Vertrauen in den Vorstand, sich dieser wichtigen Thematik anzunehmen,

wiirde ich gerne sagen: Da brennt die Zeit. Das ist keine Sache, die man auf die lange Bank
schieben kann, sondern es ist ganz wichtig, dass wir hier vom Deutschen Arztetag an die
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Schmerztherapie, an die Kolleginnen und Kollegen da draufden in den Abteilungen der Klini-
ken, ein klares Signal senden, dass wir uns damit beschaftigen wollen und dass wir eine Mei-
nung dazu haben. Es geht nicht, dass wir das jetzt noch an den Vorstand geben und uns ir-
gendwann einmal damit beschéaftigen. Vielmehr muss es von hier aus ein klares Signal an die
Kolleginnen und Kollegen geben: Wir brauchen das. - Vielen Dank.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Danke, Herr Wellershaus. - Ich mache eine kurze Feststel-
lung. Wir schieben natiirlich gar nichts auf die lange Bank, jedenfalls fast nichts. Das sei erst
einmal nebenbei erwadhnt. Nein, Spafi.

(Zuruf: Noch schneller!)
- Ja, es geht noch schneller. Ja, okay. — Das ist also das Erste.

Das Zweite ist - vielleicht nur kurz noch einmal zur Aufklarung -: Wir brauchen keine formale
Fiir- und Gegenrede. Unsere Geschaftsordnung sieht nicht vor, dass bei nicht erfolgter forma-
ler Gegenrede ein Antrag zur Geschiftsordnung einfach so durchgeht. Er wird immer und in
jedem Fall zur Abstimmung gestellt. Insofern konnten wir es uns sparen, dass jemand denkt,
er musse formal dagegensprechen oder eine Gegenrede anmelden. Wir wollen nur bei der
eingeiibten Praxis bleiben, dass wir erst den Fiirredner und dann den Gegenredner horen.
Wenn jemand dagegensprechen will, muss also der Flirredner die Gelegenheit haben, vorher
daftirgesprochen zu haben. Das war das Einzige, auf das wir uns vor Jahren einmal verstandigt
haben. Aber formal brauchen wir nichts.

Jetzt stimmen wir aber bitte liber diesen Geschaftsordnungsantrag ab. - Wir haben ein Ergeb-
nis: 113 Jastimmen und 86 Neinstimmen. Damit ist dieser Antrag an den Vorstand iiberwie-
sen und wird nicht auf die lange Bank geschoben. Herzlichen Dank.

Wir kommen zum Antrag Ic - 153 ,Auswirkungen des KHVVG auf das Studium mitdenken
und Chancen nutzen“ von Michael Hubmann und anderen. Dann gehen wir jetzt in die Abstim-
mung. - Wir haben ein Ergebnis: mit 162 Jastimmen bei sieben Neinstimmen und 15 Enthal-
tungen angenommen. Wunderbar.

Der nachste Antrag ist der Antrag Ic - 36 ,Beriicksichtigung der arztlichen Weiterbildung bei
der Umsetzung des Krankenhausversorgungsverbesserungsgesetzes“. Dazu haben mehrere
Kollegen gesprochen. Wir schicken den Antrag jetzt in die Abstimmung. Halt! Es gibt einen
Geschiftsordnungsantrag auf Nichtbefassung von Feras El-Hamid aus Nordrhein. Mochte
Herr El-Hamid das begriinden?

(Dr. Feras El-Hamid, Nordrhein: Ja, gern!)
Bitte schon.

Dr. Feras El-Hamid, Nordrhein: Liebe Kolleginnen und Kollegen! Wir haben mit dem vom
Vorstand gestellten Antrag Ic - 09 bereits einen wesentlich tiefer gehenden Antrag beschie-
den. Er ist sachlich tiefer greifender und korrekter als der hier vorliegende Antrag. Hier wird
viel durcheinandergeworfen, was so nicht miteinander verkniipft werden kann. Nur weil da-
rin einfach steht, dass Weiterbildung nicht leiden darf, macht ihn das fachlich nicht richtig.
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Und eine Vorstandsiiberweisung macht keinen Sinn, weil der Antrag Ic - 09 bereits aus dem
Vorstand kam.

(Vereinzelt Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank. Das fand ich jetzt einmal eine saubere Be-
grindung. - Gegenrede von Steffen Konig. Bitte.

Dr. Steffen Konig, Brandenburg: So ganz kann ich diesen Antrag auf Nichtbefassung nicht
verstehen. Wir hatten vorhin am Tisch die Diskussion iiber einen Satz, in dem wir gefordert
haben, dass bei der Steuerung der Leistungsgruppen daran gedacht werden muss, dass die
Weiterbildung tatsachlich auch beriicksichtigt wird. Das sehe ich fiir Brandenburg als Fla-
chenland als ganz besonders wichtig an. Wir haben sehr viele kleinere Krankenhduser, mit-
telgrofie Krankenhduser und ganz wenige maximal grof3e Krankenhduser. Wenn wir jetzt die
Leistungsgruppen durch die Lander so steuern lassen, dass nur die ganz grofen Krankenhau-
ser entsprechende Leistungsgruppen bekommen, dann haben wir ein Problem, weil uns ein-
fach die Mitte fehlt.

Deshalb ist es wichtig, die Lander aufzufordern, auch andere Leistungsgruppen aufder den
allgemeinen so zu steuern, dass eine verniinftige Weiterbildung moglich ist, und zwar nattir-
lich unter Beachtung der Qualitat. Das ist vollig klar. Ein reines Vorgehen anhand der kranken
Lauterbach’schen Kriterien, die er fialschlicherweise als Qualitdtskriterien bezeichnet, die fiir
uns aber reine Strukturkriterien sind, wollen wir nicht. Deshalb bitten wir um Zustimmung
zu diesem Antrag.

(Vereinzelt Beifall)

Prisident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank. - Dann stimmen wir jetzt bitte iber den
Geschiftsordnungsantrag auf Nichtbefassung ab. - Wir haben ein Ergebnis. 107 sagen Ja, wol-
len sich also nicht befassen, und 75 sagen Nein. Damit befassen wir uns also nicht mit dem
Antrag Ic - 36.

Wir fahren fort mit dem Antrag Ic - 129 ,Sachgerechte Finanzierung der mit der arztlichen
Weiterbildung verbundenen Mehrkosten konsequent umsetzen® von Jorg Weimann. Dann
schicken wir diesen Antrag jetzt einmal in die Abstimmung. - Wir haben ein Ergebnis. Mit 166
zu zehn bzw. 15 Stimmen ist dieser Antrag deutlich angenommen. Herzlichen Dank.

Dann kommen wir zum Antrag Ic - 87 , Krankenhausplanung muss Weiterbildung sichern®.
Das sind alles Themen, die miteinander verschrankt sind. Wir schicken ihn jetzt einmal in die
Abstimmung. - Wir haben ein Ergebnis: 188 Jastimmen, zwei Neinstimmen, drei Enthaltun-
gen. Damit ist der Antrag angenommen.

Als Nichstes haben wir den Antrag Ic - 75 ,Krankenhausreform - Unterstiitzung durch Arz-
tekammern bei der Steuerung der Auswirkung auf die ambulanten Versorgungsstrukturen®
von Tilman Kaethner und Charlotte Renneberg aus Niedersachsen. Auch dieser Antrag ist
klar. Dann steigen wir einmal in die Abstimmung ein. - Wir haben ein Ergebnis: 170 Jastim-
men, 17 Neinstimmen, zwo6lf Enthaltungen. Der Antrag ist angenommen.

Wir fahren fort mit dem Antrag Ic- 133 ,Transportkapazitdten zwischen Krankenhdusern
durch die Leistungsgruppensystematik neu planen und finanzieren“ von Frau Hoger-Schmidt
und Frau Gartner. Diesen Antrag haben alle lesen kénnen. Dazu gibt es einen Geschaftsord-
nungsantrag auf Vorstandsiiberweisung von Martina Hoffmann-Kiimmel aus SL, also aus dem
Saarland. Diese Abkiirzungen - SN, SL, SH usw. - verwirren mich immer. Gegenrede von
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Helmut Anderten. Mochte Frau Hoffmann-Kiimmel eine Firrede halten? Wo ist sie? Da vorne
links miisste sie ja sein. Verklickt? - Verklickt. Dann freut sich das Schweinchen.

(Heiterkeit und Beifall)

Wir stehen angeblich schon in der ,Bild“. Haben wir es schon gefunden? Hans Gehle hat mir
eben zugetragen, wir stiinden schon in der ,Bild“-Zeitung wegen unseres Phrasenschweins.
Er hat sich dariiber geargert. Ich finde, so viel Humor muss sein. Und die , Bild“-Zeitung ist das
richtige Medium, dariiber zu berichten.

(Heiterkeit und Beifall)

Die ,Siiddeutsche, die ,Frankfurter” und die ,Zeit" berichten dann iiber § 218 und GOA und
andere Dinge. Da passt es genau hin.

(Beifall)

Jetzt muss ich natiirlich aufpassen, dass ich mit der , Bild“-Zeitung keinen Stress kriege. Es ist
natiirlich ansonsten eine tolle Zeitung — und schén bunt; genau.

Jetzt stimmen wir - - Nein, das brauchen wir ja nicht. Wir kénnen iiber den Antrag abstim-
men. Das war ja ein Versehen. Jetzt geht der Antrag Ic - 133 in die Abstimmung. - Der Antrag
ist mit 147 Jastimmen bei 20 Neinstimmen und 21 Enthaltungen angenommen.

Wir fahren fort mit dem Antrag Ic - 98 ,Versorgung sichern - Personalbedarf refinanzieren“
von Susanne Johna, Andreas Scholz und weiteren Vorstandsmitgliedern bzw. Delegierten un-
terschiedlichster Landesarztekammern. Dazu sehe ich keinen Geschaftsordnungsantrag auf
Vorstandsiiberweisung. Das ware auch komisch. Dann schicken wir den Antrag in die Abstim-
mung. - Wir haben ein Ergebnis. Der Antrag Ic - 98 ist mit 184 Jastimmen bei neun Neinstim-
men und fiinf Enthaltungen deutlich angenommen. Herzlichen Dank.

Weiter geht es mit dem Antrag Ic - 71 ,Onboarding-Prozesse im Krankenhaus verbessern®
von der Kollegin Rosch aus Sachsen und weiteren Antragstellern. Er geht jetzt in die Abstim-
mung. - Wir haben ein Ergebnis: 134 Jastimmen, 37 Neinstimmen und 32 Enthaltungen. Da-
mit ist der Antrag angenommen.

Der nachste Antrag ist der Antrag Ic - 77 ,Mit arztlichen Pflichten kollidierende Zielverein-
barungen sanktionieren®. Das ist klar. Mit den Zielvereinbarungen haben wir uns auch schon
haufiger auseinandergesetzt. Sie miissen natiirlich einer verniinftigen Patientenversorgung
dienen, wenn tiberhaupt. Dieser Antrag geht jetzt in die Abstimmung. - Wir haben ein Ergeb-
nis. Der Antrag ist mit 191 Jastimmen bei sechs Neinstimmen und sechs Enthaltungen ange-
nommen.

Wir fahren fort mit dem Antrag Ic - 81 ,Neue Strukturen durch perinatalmedizinische Kom-
petenzverbiinde“ aus Niedersachsen. Dazu ist gesprochen worden. Zu den Kompetenzver-
biinden stellt Marco Hensel aus Sachsen einen Geschaftsordnungsantrag auf Vorstandsiiber-
weisung. - Ach, er wollte 10 Euro ausgeben. Wunderbar. Dann ist auch das erfolgt. Dann neh-
men wir den Geschaftsordnungsantrag wieder heraus, und der Antrag Ic - 81 geht in die Ab-
stimmung.

(Dr. Marco Hensel, Sachsen, wirft Geld in das Sparschwein.)
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Ich halte aber einmal fest - wir haben den Antrag von Herrn Bodammer ja auch schon positiv
beschieden -: Offensichtlich ist das mit der Technik zwar gut gemeint, aber dann - bitte hinten
in der Technik nicht missverstehen - doch noch verbesserungsfiahig, weil die Anzeige zum
Stellen des Geschaftsordnungsantrags sofort als Erstes aufploppt und dann erst die andere,
die zur Abstimmung fiihrt. Bei denen, die flott machen wollen und eigentlich etwas Gutes wol-
len, ndmlich, dass wir vorankommen, fithrt das dann dazu, dass sie gelegentlich auf den fal-
schen Button geklickt haben, und sie selbst konnen das dann nicht wieder zuriicknehmen. Das
heifst: Alles ist optimierungsfahig, und jedem kann das passieren. Das ist auch harmlos, und
ein bisschen Spaf$ muss sein. Wunderbar.

Hier haben wir auch ein Ergebnis. Mit 133 Jastimmen bei zehn Neinstimmen und zwolf Ent-
haltungen haben wir den Antrag Ic - 81 beschlossen.

Wir kommen zum Antrag Ic - 161 ,Bedarfsgerechte Versorgung von Schwangeren und Geba-
renden garantieren” von Frau Zergiebel, Lydia Berendes und Weiteren. Diesen Antrag schicke
ich jetzt einmal in die Abstimmung. - Wir haben ein Ergebnis. Mit 172 Jastimmen bei acht
Neinstimmen und sieben Enthaltungen ist dieser Antrag angenommen. Herzlichen Dank.

Damit sind wir mit dem Konvolut des Themas , Krankenhaus“ und den dazu vorliegenden An-
tragen fertig.

(Zurufe: Antrag Ic - 921!)

- Er steht noch nicht in meiner Liste, bitte schon. Ich zahle auch keine 10 Euro. Nein, nein.
Hier steht er bei mir nicht drin. Aber dann nehme ich ihn dort heraus.

Der Antrag Ic - 92 ,Keine Beeintriachtigung von Aus- und Weiterbildung von Arztinnen und
Arzten durch Physician Assistants“ ist der Antrag, der urspriinglich irrtiimlicherweise unter
»Weiterbildung” einsortiert war. Man kann ihn dahin verorten - wobei er eigentlich nicht mit
Weiterbildung etwas zu tun hat, sondern mit Strukturen, Anstellungssystematik, Personalpla-
nen etc. Wie gesagt, heifdt er ,Keine Beeintrachtigung von Aus- und Weiterbildung von Arz-
tinnen und Arzten durch Physician Assistants”. Es ist klar, was damit gemeint ist. Jochen
Dehnst hat ihn zusammen mit Daniel Fischer gestellt. Wir verstehen ihn auch. Dann schicken
wir ihn jetzt in die Abstimmung. - Wir haben ein Ergebnis. Mit 183 Jastimmen bei sechs Nein-
stimmen und drei Enthaltungen ist auch dieser Antrag Ic - 92 beschlossen.

Damit sind wir tatsachlich am Ende der Antrdge des Unterabschnittes , Krankenhaus”.
(Freitag, 30. Mai 2025, 13:14 Uhr)
(Freitag, 30. Mai 2025, 13:26 Uhr)

Vizeprasidentin Dr. Ellen Lundershausen: ...

Nach Abschluss der Redeliste zum Thema ,Arztliche Berufsausiibung” konnen wir jetzt iiber
die dazu vorliegenden Antrage abstimmen.

Wir beginnen mit dem Antrag Ic - 65 von Dr. Lisa Rosch und Weiteren , Zeiterfassung tatsach-
lich manipulationssicher gestalten®“. Ich bitte um die Abstimmung jetzt. — Es ist abgestimmt.
184 abgegebene Stimmen, davon 151 Jastimmen, 16 Neinstimmen und 17 Enthaltungen; da-
mit angenommen.
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Wir kommen zum Antrag Ic - 72 ,Evaluierung Mutterschutz“ von Frau Dr. Krome und Weite-
ren. - Ein Geschaftsordnungsantrag von Frau Dr. Berendes. Gibt es eine Gegenrede von Frau
Trasselli? - Formal. Dann kénnen wir liber diesen Geschaftsordnungsantrag auf Vorstands-
liberweisung abstimmen. - Die Vorstandsiiberweisung ist mit 133 Jastimmen zu 37 Nein-
stimmen bei fiinf Enthaltungen und 175 abgegebenen Stimmen angenommen.

Nun kommen wir zum Antrag Ic - 138 ,Umsetzung der Mutterschutzregel zur individuellen
Gefahrdungsbeurteilung” von Frau Dr. Antonia Stahl und Weiteren aus der Landesarztekam-
mer Brandenburg. Wir konnen jetzt abstimmen. - 187 abgegebene Stimmen, davon 171 Ja-
stimmen, zehn Neinstimmen und sechs Enthaltungen. Der Antrag Ic - 138 ist damit angenom-
men.

Antrag Ic - 127 ,Unterstiitzung der Umsetzung des Mutterschutzgesetzes mit Beschaftigung
der schwangeren Frau ohne Gefdhrdung der Gesundheit von Mutter und Kind mit dem Ziel,
der Benachteiligung wiahrend der Schwangerschaft entgegenzuwirken“ von Frau Dr. Dr. Eva
See aus der Landesarztekammer Hessen. Ich bitte jetzt um Abstimmung. - 190 abgegebene
Stimmen, davon 171 Jastimmen, zehn Neinstimmen und neun Enthaltungen. Der Antrag ist
angenommen.

Wir kommen zum Antrag Ic - 130. Zu diesem Antrag hatte Herr Dr. Gehle Vorstandsiiberwei-
sung gefordert. Gibt es eine Gegenrede? - Ein Antrag auf Nichtbefassung von Herrn Lauten-
schlager. Bitte.
Dr. Frank Lautenschldger, Sachsen-Anhalt: Ich plddiere fiir Nichtbefassung, weil hier auch
in tarifrechtliche und arbeitszeitrechtliche Begrifflichkeiten eingegriffen wird. Wenn ich sage,
dass ich im Arbeitszeitrecht eine 80-Stunden-Woche habe, kann der Chef gleich in den Knast
gehen. - Danke.
Vizeprasidentin Dr. Ellen Lundershausen: Gegenrede von Frau Kandler, bitte.
(Anne Kandler, Hessen: Formal!)

- Formal. - Dann stimmen wir tiber den Geschaftsordnungsantrag auf Nichtbefassung ab.

(Aufgrund einer akustischen Riickkopplung ist ein Pfeifton zu horen.)

- Was ist denn jetzt?

Dr. Nina Hector, Hamburg: Ich weif3 nicht, ob es angekommen ist. Wir hatten den Antrag auf
Uberweisung an den Vorstand eigentlich angenommen. Und meinetwegen muss man das - -

Vizeprasidentin Dr. Ellen Lundershausen: Nein, dartiiber muss abgestimmt werden.

Dr. Nina Hector, Hamburg: Ja, okay. Wie dem auch sei: Ich wiirde darum bitten, den Antrag
dann wenigstens an den Vorstand zu liberweisen. Es geht ja auch darum, dass man die Be-
griffe politisch, also in der Debatte - -

Vizeprasidentin Dr. Ellen Lundershausen: Entschuldigung, bitte. Der Antrag auf Vorstands-
liberweisung ist von dem Antrag auf Nichtbefassung libertroffen worden. Dieser Antrag lauft

jetzt. Deswegen miissen wir zundchst tiber den Antrag auf Nichtbefassung abstimmen.

Dr. Nina Hector, Hamburg: ]Ja, genau. Ich pladiere fiir - -
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Vizeprisidentin Dr. Ellen Lundershausen: Das tun wir jetzt. Der Antrag auf Nichtbefassung
ist inzwischen angenommen mit - -

Dr. Nina Hector, Hamburg: Also, was soll das denn?

Vizeprasidentin Dr. Ellen Lundershausen: Jetzt wird es aber chaotisch. Wenn Sie sich bitte
noch einen Moment gedulden und wieder hinsetzen, werden wir das klaren.

Dr. Nina Hector, Hamburg: Ja.

Vizeprasidentin Dr. Ellen Lundershausen: Die Reihenfolge stimmt so, wie ich es gesagt
habe. Der Antrag auf Nichtbefassung ist nur zu schnell online gestellt worden. Deswegen miis-
sen wir iiber den Antrag auf Nichtbefassung von Herrn Lautenschlager noch einmal abstim-
men. Ich bitte um Abstimmung tiber Nichtbefassung jetzt. Das ,,angenommen®, das hier steht,
gilt nicht, weil nur 119 Delegierte ihre Stimme abgegeben haben, weil es zu frith online gestellt
worden ist.

(Zurufe)
- Gegenrede hatte Frau Kandler gefiihrt und gesagt: Formal.
(Zuruf von Dr. Nina Hector, Hamburg)

- Wenn Sie mit mir sprechen wollen, miissen Sie ans Mikrofon gehen; sonst verstehen wir
hier oben kein Wort. Wir lassen noch eine Gegenrede zu. Wenn Sie die jetzt fiihren wollen,
dann machen Sie das bitte.

(Vereinzelt Beifall)

Dr. Nina Hector, Hamburg: Vielen Dank. - Ich muss mich kurz ordnen. Das ist fiir mich ein
bisschen aufregend, muss ich wirklich sagen. Also: Ich wiirde mich einfach freuen, wenn sich
die Arzt*innenkammer grundsétzlich damit befasst. Mir ist wichtig, sich mit diesen Begriffen
in dem Moment, wo es moglich ist, zu befassen, politisch in Darstellung. Wenn es natiirlich in
irgendwelchen Vertragen nicht geht, akzeptiere ich das; darum soll es nicht gehen. Und damit,
wie das politische Gremium eben entscheidet, dass das ermoglicht wird, bin ich am Ende zu-
frieden.

(Beifall)

Vizeprasidentin Dr. Ellen Lundershausen: Jetzt hat es eine Rede und eine Gegenrede gege-
ben. Dann stimmen wir noch einmal tiber den Antrag auf Nichtbefassung ab. Das dauert einen
Moment, weil die Technik ihn erst wieder einstellen muss. - Jetzt konnen wir tiber den Antrag
auf Nichtbefassung mit dem Antrag Ic - 130 abstimmen. - Wir haben insgesamt 206 abgege-
bene Stimmen, davon 114 Jastimmen und 89 Neinstimmen. Damit ist der Antrag von Herrn
Lautenschlager auf Nichtbefassung angenommen. - Ich wire total begeistert, wenn hier
oben nicht so ein Krach ware.

Dann kommen wir zur Abstimmung liber den Antrag Ic- 147 ,Selbstbestimmung medizi-
nisch mit arztlicher Verantwortung begegnen“. Wir stimmen bitte jetzt ab. - Der Antrag ist
bei 183 abgegebenen Stimmen mit 138 Jastimmen zu 21 Neinstimmen und 24 Enthaltungen
angenommen.

(Vereinzelt Beifall)
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Wir kommen zum Antrag Ic - 157 ,Anlaufstellen bei Diskriminierungserfahrungen®. Dazu
gibt es einen Geschiftsordnungsantrag auf Vorstandsiiberweisung von Frau Galvao aus
Rheinland-Pfalz. Mochten Sie sprechen? - Sie hat schon gesprochen. Gut. Gibt es noch eine
Gegenrede? - Das ist nicht der Fall. Dann kommen wir jetzt zur Abstimmung. - Der Antrag ist
bei 189 abgegebenen Stimmen mit 133 Jastimmen zu 46 Neinstimmen und zehn Enthaltun-
gen an den Vorstand iiberwiesen. Vielen Dank.

Wir kommen zur Abstimmung iiber den Antrag Ic - 11 ,Fehlentwicklungen bei der Fernbe-
handlung einddammen - arztliche Sorgfaltspflicht wahren“. Der Antrag geht jetzt in die Ab-
stimmung. - 192 abgegebene Stimmen, davon 177 Jastimmen, acht Neinstimmen und sieben
Enthaltungen. Der Antrag ist angenommen. - Vielen Dank.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank, Frau Lundershausen. - Damit sind wir mit
dem Unterpunkt ,Arztliche Berufsausiibung" fertig.

(Freitag, 30. Mai 2025, 13:40 Uhr)

(Freitag, 30. Mai 2025, 13:45 Uhr)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: ...

Wir haben keine Rednerinnen und Redner mehr auf der Liste und konnen daher tiber die drei
Antrage, die zum Thema , Anerkennung auslandischer Berufsabschliisse“ vorliegen, abstim-
men.

Dazu haben wir als Erstes den Antrag Ic - 146 ,Zentrales Anerkennungsverfahren von Arzten
und Arzten mit ausliandischem Abschluss (Drittstaaten)“ von den Kolleginnen, die gesprochen
haben. Dieser Antrag geht jetzt in die Abstimmung. - Wir haben ein Ergebnis: mit 150 Jastim-
men zu 33 Neinstimmen angenommen.

Wir sind immer gespannt, was daraus wird. Grundsatzlich nur eine kurze Bemerkung mei-
nerseits: Das BMG ist daftir nattirlich eigentlich nicht zustdndig und kann das hochstens an-
regen. Aber das ist ja auch nicht dramatisch. Dann kénnen wir den Diskurs ja einmal insge-
samt zwischen Landern und Bund in irgendeiner Form fiihren, wenn man das will. Landes-
arztekammern sind dann natiirlich mittelbar auch betroffen.

Wir kommen zu dem Antrag Ic - 154 ,Anerkennung ausldandischer arztlicher Qualifikationen
standardisieren“ von Yiiksel Koénig und Kathleen Chaoui. Kénnen wir ihn in die Abstimmung
schicken? Er ist oben rechts eingeblendet, aber hier unten sehen wir noch nichts. - Ach so. Da
gibt es einen Geschaftsordnungsantrag, den ich noch nicht sehen kann. Tut mir leid. Ich gehe
sofort darauf ein, sobald ich ihn sehe. In dem Portal der Abgeordneten sieht man es, in unse-
rem nicht. - Ich habe auf nichts geklickt. Ich kann hier gar nicht klicken. Fiir alles, was nicht
klappt - - Ich erteile eine Abbuchungsermachtigung. - Was heifst denn der Haken? Ich kann
nichts machen. Wir fragen Herrn Lautenschldger, was er denn mochte.

Dr. Frank Lautenschlager, Sachsen-Anhalt: Ich habe fiir Vorstandsiiberweisung pladiert,
weil das - zu Recht kam dieser Hinweis gerade schon vonseiten der Bundesarztekammer -
eine unselige Verquickung von Lander- und Bundesrecht ist. Und ich glaube nicht, dass Sie in
der Lage sind, die 16 Bundeslander, die 16 kleinen Kénige, unter einen Hut zu bekommen, um
das Ganze einheitlich zu regeln. - Vielen Dank.
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Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gegenrede von Andreas Botzlar.

Dr. Andreas Botzlar, Vorstand der Bundesarztekammer: Ich spreche gegen die Vorstands-
tiberweisung. Denn hier geht es um die Facharztanerkennung, und die wird von den Landes-
arztekammern durchgefiihrt und nicht von irgendjemand anderem. Aufderdem verzichtet der
Antrag, um Verwirrung zu vermeiden, bewusst auf Adressaten, sondern es geht lediglich da-
rum, diese 17 parallel laufenden Verfahren so zu synchronisieren, dass sie uns nicht - das ist
namlich nur eine Frage der Zeit - irgendwann einmal um die Ohren fliegen, weil derselbe
Mensch bei zwei verschiedenen Kammern etwas beantragt und dann entgegengesetzte Aus-
kiinfte bekommen hat. Es ware klug, wenn wir das nicht an den Vorstand liberwiesen, son-
dern direkt beschlossen. Ansonsten ware der Vorstand gut beraten, dem trotzdem naherzu-
treten. - Vielen Dank.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank. Und das ist der Vorstand ja auch schon in
der Vergangenheit, weil er genau die gleiche Auffassung vertritt. In der Tat miissen wir da
zusehen, dass wir uns schon in irgendeiner Form synchronisieren und dort, wo wir es selber
bestimmen kénnen und Einfluss darauf haben, zumindest dafiir sorgen, dass dhnliche, ein-
heitliche, verldssliche Standards auch in unterschiedlichen Landesidrztekammern gewahrt
sind.

Wir stimmen tiber den Geschaftsordnungsantrag auf Vorstandsiiberweisung bitte jetzt ab. -
Vorstandsiiberweisung ist abgelehnt - 69 Jastimmen, 128 Neinstimmen -, sodass wir uns eine
Meinung zu dem Antrag bilden konnen.

Wir geben den Antrag bitte in die Abstimmung. - Jetzt haben wir ein Ergebnis. Mit 171 Jastim-
men bei 22 Neinstimmen und zwei Enthaltungen ist der Antrag angenommen.

(Beifall)

Darin steht ja auch ,gebeten”. Das ist alles sehr weich und nicht verpflichtend, sondern eine
Anregung, die, glaube ich, okay ist.

Dann haben wir den Antrag Ic - 163 ,Effizientere Anerkennung von Fachéarztinnen und Fach-
arzten mit auslandischem Abschluss®. Dazu méchte Henrik Herrmann einen Antrag auf Vor-
standsiiberweisung begriinden.

Prof. Dr. Henrik Herrmann, Vorstand der Bundesidrztekammer: Ich stelle den Antrag auf
Vorstandsiiberweisung, damit wir noch einmal in Ruhe einige Dinge aus dem Antrag durch-
gehen konnen - zum einen, ob das Pflichtjahr in Deutschland tiberhaupt méglich ist. Heilbe-
rufe-Kammergesetze sagen da durchaus etwas anderes, namlich, dass uns das nicht moglich
ist. Und was bedeutet eine Verpflichtung zu dem sogenannten Fachgesprach in der zustandi-
gen Landesdarztekammer denn? Ich kenne durchaus, auch aus meinem Kammerbereich, Bei-
spiele, dass alles Mogliche versucht wird, damit eben kein solches Priifungsgesprach stattfin-
det.

Hinsichtlich der Verteilung der Aufgaben haben wir bereits eine Arbeitsgruppe gehabt, die
schon ein deutliches Ergebnis gezeigt hat, namlich, dass zum jetzigen Zeitpunkt die Landes-
arztekammern dafiir nicht als Clusterbildung zur Verfligung gestanden haben. Das kann man
natiirlich auch erst noch einmal vor Ort, zum Beispiel in den Geschaftsfiihrungssitzungen, an-
sprechen.
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Das Anliegen ist wichtig. Man sollte das jetzt aber auf eine solide Grundlage stellen. Deshalb
beantrage ich Vorstandsiiberweisung, damit der Vorstand das noch einmal erarbeiten kann
und dann gerne auch hier dem Arztetag im Rahmen der Weiterbildung vorstellen kann. - Vie-
len Dank.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank. - Es gibt eine Gegenrede von Frau Minkley.
Bitte schon.

Stefanie Minkley, Hessen: Vielen Dank. - Ich mdchte Thnen eigentlich gar nicht widerspre-
chen; denn genau das steht ja im Antrag drin:

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 fordert den Vorstand der Bundesdrztekammer
auf, ... zu entwickeln und zu priifen.

Genau das ist ja eigentlich der Antrag. Und das, was Sie vorgelesen haben, steht in der Begriin-
dung als:

Dazu kénnten beispielsweise folgende MafsSnahmen zdhlen:

Das ist also extra weich formuliert, nur als Anregung, damit sich der Vorstand eben genau mit
diesen Dingen beschaftigt.

Momentan ist es einfach so. Ich kenne den Fall eines Urologen, dem das in Hessen zu kompli-
ziert war. Er ist nach Brandenburg gegangen, hat dort ein Jahr gearbeitet, ist Urologe gewor-
den und ist zuriick nach Hessen gegangen. Das ist ja nun wirklich nicht Sinn der Sache. Wir
brauchen da schon eine bessere Zusammenarbeit. Und wenn das vor einiger Zeit nicht gewollt
war oder nicht geklappt hat, dann kann man ja einen neuen Anlauf nehmen. Daher bitte ich
darum, dem Antrag zuzustimmen. - Danke schon.

(Vereinzelt Beifall)
Prdsident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. - Dann stimmen wir zundchst einmal tiber den Ge-
schaftsordnungsantrag auf Vorstandsiiberweisung ab und machen das jetzt. - Wir haben ein
Ergebnis: 117 Jastimmen, 81 Neinstimmen, vier Enthaltungen. Damit ist der Antrag an den

Vorstand iiberwiesen. Der Vorstand kann sich das inhaltliche Ansinnen ja einmal anschauen
und vielleicht auch darauf reagieren.

Damit sind wir mit den Antragen zum Untertagesordnungspunkt ,Anerkennung auslandi-
scher Berufsabschliisse” durch.

(Freitag, 30. Mai 2025, 13:54 Uhr)
(Freitag, 30. Mai 2025, 14:23 Uhr)
Prisident Dr. Klaus Reinhardt: ...

Damit haben wir die Redeliste zur Unterabteilung , Pravention/Gesundheitsférderung” abge-
schlossen und steigen in die Abstimmung tiber die Antrége ein.
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Wir beginnen mit dem Antrag Ic - 10 ,Fiir mehr Kinderschutz in der Lebensmittelwerbung”
von Kollegen Biirger, Suder und Weiteren. Darin steht:

Der 129. Deutsche Arztetag 2025 fordert die Bundesregierung auf, das soge-
nannte Kinder-Lebensmittel-Werbegesetz (KLWG) umzusetzen.

Nach unserem Kenntnisstand gibt es dieses Gesetz noch nicht oder auch noch keinen Entwurf
dazu. Es mag sein, dass es ein Diskussionsgegenstand ist und dass man anregt, ein solches
Gesetz zu schaffen. Das ware eine etwas andere Aussage. - Bitte schon.

(Zuruf: Es gibt einen Entwurf!)

- Der Korrektheit halber: Den Entwurf kann eine Bundesregierung nicht umsetzen, weil der
Bundestag ihn beschlieffen muss. Wenn ein Beschluss des Bundestages vorliegt, dann kann
eine Regierung das Gesetz umsetzen. Insofern ist es aber, wenn das so gemeint ist - - Und so
ist es wohl gemeint. Dann wissen wir, wortiiber wir hier abstimmen. - Jetzt gibt es aber einen
Geschaftsordnungsantrag auf Vorstandsiiberweisung von Andreas Fach und Dafilirrede von
ihm. Dann kann auch eine Gegenrede erfolgen. Herr Fach, bitte. Gegenrede dann vom Antrag-
steller.

Dr. Wolf Andreas Fach, Hessen: Ich denke, wenn das ein prospektives Vorhaben ist, dann
sollten wir dazu Stellung nehmen, wenn es denn definitiv umgesetzt wird. Ich glaube, daher
ist es besser, den Antrag an den Vorstand zu iiberweisen, mit der klaren Maf3gabe, das dann
so umzusetzen, wenn die Zeit dafiir reif ist. - Danke.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank. - Es gibt jetzt eine Gegenrede von Michael
Hubmann - bzw. von Herrn Suder. Bitte.

Dr. Joachim Suder, Baden-Wiirttemberg: Sehr geehrtes Prasidium! Liebe Abgeordnete! Es
gab zu diesem Thema hier sehr gute Beitrdge. Und ich glaube, Sie sind alt genug, intelligent
genug und wissend genug, dass wir uns mit diesem Antrag befassen konnen. Ich bin gegen
eine Vorstandsiiberweisung.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Danke schon. - Ich habe gerade eine SMS bekommen, in der
Michael Hubmann geschrieben hat, dass es einen Referentenentwurf zu dem Thema gegeben
hat, der nach dem Regierungswechsel der Diskontinuitat anheimgefallen ist. Das ist der Stand
der Dinge, was den gesetzgeberischen Vorgang angeht. Aber man kann natiirlich existierende
Referentenentwiirfe auch wieder aus der Schublade nehmen und neu aufs Gleis setzen. Und
das, glaube ich, intendierten die Antragsteller und war damit gemeint. So verstehen wir das
jetzt auch. Dann machen wir es auch richtig.

Als Erstes stimmen wir jetzt bitte tiber den Geschaftsordnungsantrag ab. - Wir haben ein Er-
gebnis. Mit 106 Neinstimmen ist dieser Geschaftsordnungsantrag abgelehnt.

Dann kénnen wir uns mit dem Antrag selbst befassen. Wir rufen ihn auf und geben ihn jetzt
in die Abstimmung. - Wir haben ein Ergebnis: angenommen. 159 sagen Ja, 27 sagen Nein,
und acht enthalten sich. Das ist ein deutliches Votum. Damit haben wir uns fiir mehr Kinder-
schutz in Lebensmittelwerbung im {ibertragenen Sinne ausgesprochen.

Wir kommen zum Antrag Ic - 14 ,Kinder- und Jugendschutz in Social Media, Videoplattfor-
men und Messengerdiensten gewahrleisten” von Birgit Wulff, Pedram Emami und Weiteren.
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Diesen Antrag schicken wir jetzt in die Abstimmung. - Wir haben ein Ergebnis: angenommen
mit 183 Jastimmen bei drei Neinstimmen und einer Enthaltung. Das ist eine sehr deutliche
Aussage.

Als ndchsten Antrag haben wir den Antrag Ic - 38 ,Keine private Nutzung von Smartphones
an Schulen®. Genau; dann geben wir die Smartphones demnichst vor dem Deutschen Arztetag
ab. - Es gibt einen Geschaftsordnungsantrag auf Vorstandsiiberweisung von Sebastian Roy.
Herr Roy mochte ihn begriinden. Er kommt nach vorne. Falls jemand eine Gegenrede halten
mochte, kann er sich auch schon auf den Weg machen.

Dr. Sebastian Roy, Thiiringen: Sehr geehrtes Prasidium! Liebe Kolleginnen und Kollegen!
Ich bin Vater einer Tochter, an deren Schule ein Handyverbot gilt. Wenn der Antrag gelautet
hatte ,wahrend des Unterrichts“, hatte ich damit ja noch mitgehen konnen. Aber die Lehrer
selber konterkarieren es. Der Lehrer setzt sich wahrend der Arbeit hin und spielt mit dem
Handy. Das kann auch nicht sein. Man muss auch ein bisschen der Realitdt ins Auge gucken.
Eigentlich wollte ich den Antrag mit Nichtbefassung belegen. Aber ich mdchte dem Antrag
eine Chance geben und ihn daher an den Vorstand iiberweisen. — Vielen Dank.

(Vereinzelt Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Dann gibt es eine Gegenrede von der Kollegin Voran aus
Schleswig-Holstein.

Dr. Solveig Voran, Schleswig-Holstein: Moin! Dieser Antrag befiirwortet, die unterrichts-
fremde Nutzung zu reduzieren, wenn maglich auf null. Das schliefst nicht aus, dass man es an
der ganzen Schule verbieten kann. Es schlief3t dies aber auch nicht ein. Deswegen finde ich,
dass wir auf jeden Fall iber diesen Antrag abstimmen konnen. Das ist eine Entscheidung, zu
der wir auf jeden Fall kommen kénnen.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank, Frau Voran. - Dann entscheiden wir jetzt
bitte iiber den Geschaftsordnungsantrag. - Wir haben ein Ergebnis. Die Vorstandsiiberwei-
sung ist mit 125 Neinstimmen zu 66 Jastimmen abgelehnt.

Wir bilden uns daher eine Meinung zu dem Antrag selbst und schicken den Antrag Ic - 38 bitte
in die Abstimmung. - Auch hier haben wir ein Ergebnis: mit 158 Jastimmen zu 21 Neinstim-
men angenommen.

(Beifall)

Damit kommen wir auch dem entgegen, was zum Beispiel die Landesschulministerin in Nord-
rhein-Westfalen, Frau Feller, in der Sache tut.

Wir fahren fort mit dem Antrag Ic - 70 ,Forderung nach gewissenhaftem Umgang mit digita-
len Bildschirmmedien in Schulen”. Jetzt kdnnen wir uns dazu eine Meinung bilden. Bitte. - Wir
haben ein Ergebnis: mit 154 Jastimmen bei 13 Neinstimmen und sechs Enthaltungen ange-
nommen.

Wir kommen zum Antrag Ic - 111 ,Kindergesundheit stirken - Kinderarmut entschlossen
entgegentreten!“ von Katharina Thiede, Julian Veelken und Weiteren. Diesen Antrag schicken
wir jetzt in die Abstimmung. - Wir haben ein Ergebnis. Der Antrag ist mit 156 Jastimmen bei
zehn Neinstimmen und 15 Enthaltungen deutlich angenommen.
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Der néachste Antrag ist der Antrag Ic - 116 ,Unbefristete Etablierung von Schulgesundheits-
fachkraften an offentlichen Schulen“. Wir schicken ihn jetzt in die Abstimmung. Zu Beginn
stand ja immerhin mal im Entwurf des Koalitionsvertrags, dass 30.000 Euro pro Schule dafiir
ausgegeben werden sollen. Die sind dann leider wieder kassiert worden. - Jetzt haben wir ein
Ergebnis: 107 dafiir, 48 dagegen, 27 Enthaltungen. Damit ist auch dieser Antrag angenom-
men.

Jetzt kommt der Antrag Ic - 95 ,Armutspravention ist Gesundheitsféorderung” von Kollegen
Stefan Streit, Sebastian Exner und Dirk Paulukat. Dazu gibt es einen Vorstandsiiberweisungs-
antrag von Rudolf Henke. Mdchte er ihn begriinden? - Jawohl, er kommt nach vorne. Mdchte
jemand dagegensprechen? - Gegenrede von Stefan Streit. Er ist auch schon auf dem Weg.
Wunderbar.

Rudolf Henke, Nordrhein: Herr Prasident, lieber Klaus! Meine Damen und Herren! Liebe
Kolleginnen und Kollegen! Der Antrag greift ein zutreffendes und richtiges Anliegen auf; Ar-
mutspravention ist Gesundheitsforderung. Er wird aber, finde ich, in vielen Formulierungen
unserem argumentativen Anspruch nicht gerecht. Deswegen bitte ich darum, dass wir ihn an
den Vorstand tiberweisen.

Wir haben einen sehr dhnlichen Antrag vom gleichen Antragsteller auf der letzten Kam-
merversammlung in Nordrhein beraten. Dort war das Ergebnis, dass wir nur den ersten Ab-
satz verabschiedet haben.

Ich glaube, wir haben gentigend starke Gremien, die sich mit Bevolkerungsmedizin, Praven-
tion und Gesundheitsférderung in der Bundesarztekammer befassen und die das dann auf
den Prifstand nehmen sollten. Aber so, wie dieser Antrag formuliert ist - ,Z4A7K3“ mit der
Gleichsetzung aller Bemiithungen von Gesundheitspolitik; Krankheit, Kostensteigerung und
O6konomischer Kontrollverlust stehen im Mittelpunkt -, ist das, finde ich, auch eine Ohrfeige
fiir alle im Land, die sich positiv und konstruktiv mit Gesundheitspolitik befassen.

Ich wiirde das nicht in dieser polemischen Zuspitzung haben wollen. Deswegen bitte ich Sie
herzlich nicht um Nichtbefassung, sondern darum, uns damit zu befassen, aber den Antrag
mit Vorstandsiiberweisung zu bescheiden. Dann bekommen wir sicher ein Ergebnis, das uns
weiterhilft. - Vielen Dank.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Danke schon. Ich kann bestétigen, dass es diese Gremien bei
der Bundesarztekammer gibt und wir uns natiirlich mit diesen Fragestellungen ziemlich in-
tensiv befassen, und das nicht alleine, sondern unter Hinzuziehung von Padagogen, Politik,
Kassen und allen Moglichen. - Jetzt spricht Herr Streit dagegen. Bitte.

Dr. Stefan Streit, Nordrhein: Ich denke, der Antrag formuliert das Anliegen ziemlich konkret
und klar. Wir miissen hier Ross und Reiter nennen. Vielleicht gefallt es nicht allen, dass man
in einem Atemzug sagt: Ja, das sind die Ursachen, die zu Armut fithren oder auch haufig mit
Armut einhergehen.

Ein Kritikpunkt war zum Beispiel das Zugezogensein. Das wurde in unserer Kammerver-
sammlung sehr stark diskutiert. Da wurde mir vorgeworfen, ich wiirde mit dieser Formulie-
rung Menschen, die Migrationshintergrund hatten, diskriminieren. Es war also schon erkenn-
bar, dass die Diskussion ein kleines bisschen unsachlich war.
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Deswegen muss ich an der Stelle einfach sagen: Ich glaube, dass dieser Antrag Dinge zusam-
menbringt, die fiir manche Leute unbequem sind, und zwar gerade, dass man den 6konomi-
schen Kontrollverlust - ich will es ruhig so nennen - in Zusammenhang stellt mit den Aufga-
ben, die politisch nicht bearbeitet worden sind, namlich, dass Zucker, Zigaretten, Zugucken
und Zugezogensein uns vor besondere drztliche Herausforderungen stellen.

Die Abkiirzung ,Z4A7K3“ habe ich verwendet, um ein Label zu haben und diesen Zusammen-
hang nicht immer in Gdnze ausfiihren zu miissen. Das war vielleicht auch nicht so gut. Es passt
vielleicht auch manchen Leuten nicht, dass das eine Art Etikett ist, mit dem man das verkiirzt
darstellen kann.

Ich bitte Sie, hier tliber diesen Antrag abzustimmen und ihn nicht an den Vorstand zu iiber-
weisen. - Danke.

(Vereinzelt Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank, Herr Streit. - Dann stimmen wir bitte jetzt
liber den Geschéaftsordnungsantrag auf Vorstandsiiberweisung ab. - Wir haben ein Ergebnis:
118 Jastimmen, 55 Neinstimmen, fiinf Enthaltungen. Damit ist der Antrag an den Vorstand
iiberwiesen.

Dann kommen wir zum Antrag Ic - 16a. Das ist ein Anderungsantrag zum Antrag Ic - 16.
(Zuruf)

- Der Anderungsantrag wird vom Antragsteller iibernommen. Wunderbar. Dann inkludieren
wir das in dieser Form. Der erste Satz wird also durch den Satz ersetzt, der im Anderungsan-
trag steht.

Dann rufen wir den so gednderten Antrag Ic - 16 mit dem Titel ,Wiederbelebung und Erste
Hilfe als Unterrichtsinhalt” auf und schicken ihn bitte in die Abstimmung. - Jetzt haben wir
hier einen Geschaftsordnungsantrag auf Vorstandsiiberweisung von Frau Berneburg.

(Zuruf)

- Zu dem Antrag Ic - 16a, dem Anderungsantrag? Der ist aber schon vom Antragsteller tiber-
nommen worden. Insofern existiert der Anderungsantrag nicht mehr, Frau Berneburg. Oder
war das verklickt?

(Zuruf: 10 Euro!)

Ich kann nichts horen. Das war ein Versehen, ja? - Gut. Dann steht ja hier vorne das Sammel-
schweinchen.

(Beifall)

Die Regie nimmt den Geschaftsordnungsantrag bitte wieder heraus. Dann gehen wir in die
Abstimmung - nicht iiber den Antrag Ic - 16a; liber den brauchen wir nicht abzustimmen, weil
er iibernommen worden ist. Uber den Antrag Ic - 16 stimmen wir bitte jetzt ab. - Wir haben
ein Ergebnis: 186 Jastimmen, zwei Neinstimmen, vier Enthaltungen, also deutlich angenom-
men. Damit haben wir das so beschlossen.
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Der nachste Antrag ist der Antrag Ic - 69 ,Gesundheitskompetenz starken: Mehr arztliche
Beratungs- und Behandlungszeit“. Das ist auch ein altes Thema. Ich bitte, den Antrag einmal
aufzurufen und ihn dann in die Abstimmung zu schicken. - Jetzt haben wir ein Ergebnis. Mit
134 Jastimmen bei 25 Neinstimmen und acht Enthaltungen ist der Antrag deutlich angenom-
men. Wunderbar.

Wir kommen zum Antrag Ic - 106 ,Strukturen starken: Flir eine vernetzte, datenbasierte und
wirksame Pravention und Gesundheitsforderung unter Einbeziehung des 6ffentlichen Ge-
sundheitsdienstes” von Frau Witt. Diesen Antrag schicken wir jetzt in die Abstimmung, bitte.
- Wir haben ein Ergebnis. Mit 160 Jastimmen bei 18 Neinstimmen und 13 Enthaltungen ist er
angenommen. Danke schon.

Dann haben wir den Antrag Ic - 152 ,Gesellschaftliche Sensibilitat fiir geschlechtsspezifische
Gesundheit starken®. Das ist, glaube ich, auf jeden Fall verniinftig. Wir schicken diesen Antrag
jetzt in die Abstimmung. - Da haben wir ein Ergebnis: 164 Jastimmen, zwolf Neinstimmen
und acht Enthaltungen. Der Antrag ist damit angenommen.

Wir kommen zum Antrag Ic- 155 ,Weibliche Reanimationspuppen im Reanimationstrai-
ning“. Donnerwetter, worum sich der Deutsche Arztetag alles kiimmert! Das ist schon so. - Da
sagt der Kollege Reichelt aus Bayern: Nichtbefassung.

(Vereinzelt Beifall)
Gut. - Gegenrede von Stefanie Minkley dazu.

Stefanie Minkley, Hessen: Das Thema mag erst einmal etwas lustig klingen. Aber tatsachlich
geht es um Leben und Tod. Es gibt Studien, aus denen hervorgeht, dass Ersthelferinnen und
Ersthelfer Hemmungen haben, bei Frauen den Brustbereich anzufassen, den BH zu 6ffnen und
eine Reanimation durchzufiihren. Das liegt unter anderem auch daran, dass die Puppen na-
tirlich immer eine mannliche Brust haben. Das ist sich also nicht irgendwie ausgedacht wor-
den und kein Genderkram, sondern es ist Wissenschaft. Um auch Frauen eine bessere Chance
zu geben, dass im Reanimationsfall ihr Leben gerettet wird, bitte ich, iiber diesen Antrag doch
positiv abzustimmen. - Danke.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Dagegen ist nichts einzuwenden. Trotzdem ist es sehr Kklein-
teilig, Frau Minkley. Man denkt manchmal, das konnten wissenschaftliche Fachgesellschaften,
die diese Erkenntnisse erwerben, dann auch entsprechend umsetzen. Aber wenn der Antrag
Riickenwind dafiir gibt, dass man das tut, schadet es auch nicht, glaube ich. Trotzdem haben
wir erst einmal tiber den Antrag zur Geschaftsordnung abzustimmen und tun das bitte jetzt.
- Wir haben ein Ergebnis. 98 sagen Ja, und 91 sagen Nein. Ein kleiner Uberhang von sieben
Stimmen mochte sich also nicht mit dem Antrag befassen, sondern es jemand anderem iiber-
lassen, dafiir zu sorgen. Denn dass man dafiir sorgt, ist sicher richtig.

Wir fahren fort mit dem Antrag Ic - 26 ,Mehr Pravention wagen!“ vom Kollegen Klein und
Weiteren, in dem es darum geht, dass Abgaben auf Zucker, Alkohol und Tabak sowie ein Ver-
bot von Lockangeboten fiir Alkoholika und Nikotinprdparate beschlossen werden sollen bzw.
dass es dazu entsprechende Regelungen oder mehr Verhaltnis- und Verhaltenspravention ge-
ben soll. Dann gehen wir in die Abstimmung und stimmen bitte iiber diesen Antrag ab. - Wir
haben ein Ergebnis, und zwar ein hoch positives: 144 Jastimmen, 33 Neinstimmen und sechs
Enthaltungen. Damit ist der Antrag angenommen.
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Wir kommen zum Antrag Ic - 29 ,Rahmenbedingungen fiir die Impfsaison 2025/26 verbes-
sern” von Herrn Ostendorf. Dariiber stimmen wir jetzt einmal ab. Bitte schon. - Auch da haben
wir ein Ergebnis: mit 137 Jastimmen bei 26 Neinstimmen und zehn Enthaltungen angenom-
men.

Der nachste Antrag ist der Antrag Ic - 32 ,Bollerverbot zum Schutz der Gesundheit und Ver-
minderung der Feinstaubbelastung” - es ware schon, wenn das kdme - von Robin Maitra, der
dazu auch gesprochen hat. Dann stimmen wir jetzt einmal dariiber ab, bitte. - Wir haben ein
Ergebnis: 126 Jastimmen, 51 Neinstimmen und 15 Enthaltungen. Das ist trotzdem zumindest
eine deutliche Mehrheit.

(Beifall)

Dann kann ich mich darauf beziehen, wenn ich alle Jahre wieder vor Silvester etwas fordere.
Ja, das tue ich trotzdem. Jedes Jahr geht das ein bisschen weiter. Und wir gucken einmal. Ir-
gendwann kriegen wir das hin. Das ist wie mit der GOA.

Dann gehen wir einmal weiter zu dem Antrag Ic - 84 ,Silvesterfeuerwerke prinzipiell unter
Aspekten der Gesundheit besser regulieren®. - Dieser Antrag wird jetzt von Sebastian Roy mit
Nichtbefassung belegt. Er wird das auch begriinden.

Dr. Sebastian Roy, Thiiringen: Sehr geehrte Kolleginnen und Kollegen! Wir haben eben {iber
ein Bollerverbot abgestimmt. Und jetzt wollen wir es unter Gesundheitsaspekten besser re-
gulieren? Das macht keinen Sinn. Daher Nichtbefassung.

(Vereinzelt Beifall)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gegenrede von Herrn Messer.

Dr. Christian Messer, Berlin: Liebe Kolleginnen und Kollegen! Das verstehe ich gut. Aber wir
sind nicht der Gesetzgeber. Ein Béllerverbot ist etwas anderes. Wir sind der Deutsche Arzte-
tag. Und wir sagen, dass das unter den Gesichtspunkten der Gesundheit anders reguliert wer-
den muss. Insofern bitte ich, iiber diesen Antrag auch abzustimmen und gegen die Nichtbe-
fassung zu stimmen.

(Vereinzelt Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. Ich tue mich allerdings ein bisschen schwer mit der
Frage, wie man das reguliert. Ich habe also noch ein bisschen Fantasiestorungen, wie ich es
dann regulieren konnte. Platzt dann die Kanone nur mindestens 1,50 Meter vom Ohr entfernt,
oder was auch immer? Aber egal. Wir stimmen dariiber ab und tun das bitte jetzt. - Wir haben
ein Ergebnis. Mit 119 Jastimmen zu 60 Neinstimmen sagen wir, dass wir uns damit nicht be-
fassen und bei dem Antrag Ic - 32, den wir vorher klar angenommen hatten, mit einer deutli-
chen Aussage stehen bleiben. Ich glaube, das ist eine ganz gute Entscheidung gewesen, wenn
ich das so sagen darf.
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Damit haben wir alle Antrage zum Thema ,Pravention/Gesundheitsférderung” behandelt.

(Freitag, 30. Mai 2025, 14:52 Uhr)

(Freitag, 30. Mai 2025, 15:06 Uhr)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: ...

Wir haben einen Geschaftsordnungsantrag - er hat mit diesem Thema wenig zu tun, sondern
bezieht sich auf ein vorher besprochenes Thema - auf zweite Lesung zum Antrag Ic - 158. Ich
bitte, den Antrag Ic - 158 noch einmal aufzurufen, damit wir wissen, worum es sich handelt.
Dieser Antrag betraf das Thema Schmerztherapie und wurde unter dem Obertitel , Kranken-
haus“ behandelt. Er ist da oben eingeblendet. Gestellt haben ihn Andreas Botzlar und Weitere.
,Die Krankenhausreform bedroht die spezielle schmerzmedizinische Versorgung“ war der Ti-
tel. Diesen Antrag haben wir an den Vorstand iiberwiesen.

(Zuruf)

- Die Gegenrede ist verklickt. Jorg, hier vorne steht das Schweinchen. - Aber wir haben ja
trotzdem den Geschaftsordnungsantrag. Der ist nicht verklickt, sondern tatsachlich ernst ge-
meint. Gerald Quitterer mochte dafiirsprechen.

Dr. Gerald Quitterer, Vorstand der Bundesidrztekammer: Vielen Dank. - Liebe Kollegin-
nen und Kollegen! Vielen Dank, dass ich die Méglichkeit habe, den Antrag noch einmal zu be-
griinden. Er ist mir wichtig. Bei aller Diskussionsfreude, die wir jetzt zur ePA haben, mdchte
ich auf diesen Antrag noch einmal zu sprechen kommen und deswegen um zweite Lesung
bitten. Es geht ndmlich um die Schmerztherapie, und zwar um die spezielle Schmerztherapie,
die im stationdren Setting durchgefiihrt wird; bitte nicht verwechseln mit der ambulanten
Schmerztherapie und speziellen Schmerztherapien im niedergelassenen Bereich. Hier fehlt
uns unter Umstdanden, wenn das nicht im Leistungsgruppensystem berticksichtigt wird, das
stationdre Setting, das viele Patientinnen und Patienten brauchen, in einer sektorenverbin-
denden Versorgung.

Deswegen werbe ich dafiir, uns hier fiir eine zweite Lesung zu positionieren und dann in der
Tat dem Antrag zuzustimmen, damit das im Leistungsgruppensystem entsprechend bertick-
sichtigt wird. So, wie er formuliert ist, kdnnte er namlich dazu beitragen. Und aktuell trifft sich
die Leistungsgruppen-Kommission. Wenn der Antrag beim Vorstand landet, kann diese Bot-
schaft des Arztetages nicht mit in die Arbeit umgesetzt werden. Deswegen bitte ich Sie um
Zustimmung zu einer zweiten Lesung und dann auch zu dem Antrag. - Vielen Dank.

(Beifall)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank. - Gibt es dazu eine Gegenrede? - Nein.

Noch einmal zur Erklarung: Es geht jetzt um die zweite Lesung des von uns verabschiedeten
Antrags auf Vorstandsiiberweisung. Sollten wir die zweite Lesung beschliefsen, wiirden wir
tiber den Antrag auf Vorstandsiiberweisung neuerlich abstimmen. Wenn wir ihn dann, anders
als vorher, nicht positiv beschieden, konnten wir iiber den Antrag selbst abstimmen, und dann
konnte man ihn entweder ablehnen oder auch annehmen. So ist das weitere Vorgehen. Und
wir brauchen, um eine zweite Lesung des Antrags auf Vorstandsiiberweisung auszuldsen,
eine Eindrittelmehrheit der abgegebenen Stimmen.
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Darum stimmen wir jetzt iiber diesen Geschéftsordnungsantrag auf zweite Lesung bitte ab. -
Wir haben ein Ergebnis und sehen, dass wir mit 92 Jastimmen eine zweite Lesung ganz deut-
lich befiirworten.

(Vereinzelt Beifall)

Dann stimmen wir jetzt — denn Gerald Quitter hat ja im Grundsatz auch dafiir schon gespro-
chen - noch einmal neu iiber die in der letzten Abstimmungsrunde beschlossene Vorstands-
tiberweisung ab. Es handelt sich um den Antrag Ic - 158. Er ist eingeblendet. Wir bekommen
den Antrag auf Vorstandsiiberweisung hier formal neu eingeblendet - Herr Lautenschldger
hat ihn einfach tibernommen -, damit noch einmal dariiber abgestimmt werden kann. Wenn
wir das bestdtigen und wieder fiir die Vorstandsiiberweisung stimmen, bleibt es bei der bis-
herigen Beschlusslage. Wenn wir nicht mehrheitlich fiir die Vorstandsiiberweisung stimmen,
werden wir den Antrag selbst noch einmal aufgelegt bekommen. - Man kann noch einmal ge-
gen Vorstandsliberweisung sprechen, selbstverstandlich. Das kannst du noch einmal tun.

Dr. Gerald Quitterer, Vorstand der Bundesidrztekammer: Diese Gelegenheit nehme ich
gerne wabhr, liebes Prasidium. - Wenn wir den Antrag jetzt wieder an den Vorstand iiberwie-
sen, dann hatten wir uns die zweite Lesung sparen konnen. ,Zweite Lesung“ bedeutet, denke
ich: Wir setzen uns mit dem Antrag noch einmal auseinander.

(Beifall)

- Danke fur die Zustimmung. Er ist namlich wichtig. Wir brauchen ihn in einer sektorenver-
bindenden Versorgung, und als solche wollen wir auch ein Zeichen nach aufien setzen. -
Danke.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Das entbehrt nicht einer gewissen Logik. Insofern wiirde ich
sagen, dass wir daruber abstimmen kénnen. Das tun wir bitte jetzt. - Wir haben ein Ergebnis,
das der Logik Rechnung tragt. Deshalb haben wir mit 112 Stimmen die Vorstandsiiberwei-
sung abgelehnt. Damit ist sie in zweiter Lesung aufgehoben, und wir konnen den Antrag selbst
noch einmal behandeln.

Ich frage: Mochte zu dem Antrag selbst noch jemand eine Fiir- oder Gegenrede halten? - Das
ist nicht der Fall. Dann schicke ich den Antrag Ic - 158 neuerlich in die Abstimmung. Bitte
stimmen Sie jetzt ab. - Wir haben ein Ergebnis. Das Ergebnis sieht so aus, dass wir den Antrag
jetzt mit 140 Jastimmen bei 23 Neinstimmen und 14 Enthaltungen angenommen haben. Da-
mit war die zweite Lesung - in Anfithrungszeichen - ,erfolgreich“ und hat ihren Sinn und
Zweck erfiillt, der von den Antragstellern vorgesehen war.

Dann fahren wir in der Debatte tiber die ePA fort.
(Freitag, 30. Mai 2025, 15:12 Uhr)
(Freitag, 30. Mai 2025, 15:24 Uhr)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: ...

Damit haben wir die Redeliste zum Thema ,ePA" abgearbeitet und kommen zur Abstimmung
iiber das Antragskonvolut.
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Wir haben als ersten Antrag den Antrag Ic - 07 des Vorstands ,Die elektronische Patienten-
akte nutzerorientiert gestalten“. Diesen Antrag schicken wir jetzt einmal in die Abstimmung,
bitte. - Wir haben ein Abstimmungsergebnis. Mit 162 Jastimmen bei sechs Neinstimmen und
vier Enthaltungen ist der Antrag - - Jetzt miissen wir die Abstimmung schliefden. - Es hangt
gerade technisch. Ich weifd gar nicht, warum es hingt. Vielleicht mal ein paar Tropfen Ol dran-
machen. - Jetzt haben wir es. Nein, hier steht etwas mit Ic - 118. Der Antrag Ic - 118 kommt
danach. Ich méchte ja das Ergebnis zum vorigen Antrag haben. - Ja, angenommen. Eigentlich
mochte ich gerne sehen, wie das Ergebnis war - so wie wir immer haben. Da haben wir ndm-
lich Stimmenzahlen, dafiir und dagegen usw. Das interessiert die Kolleginnen und Kollegen
selbstverstandlich, und zwar richtigerweise. Sie wollen nicht einfach von mir gesagt bekom-
men: Der Antrag ist angenommen. - Es gab bei der Abstimmung liber den Vorstandsantrag
167 Jastimmen, sechs Neinstimmen und fiinf Enthaltungen. Damit ist er angenommen. Und
wir versuchen, uns jetzt Miihe zu geben, dass wir das einblenden und sehen kénnen.

Wir fahren fort mit dem Antrag Ic - 118 ,,ePA-Moratorium - Moratorium zur elektronischen
Patientenakte®. Dazu hat Peter Bobbert sehr deutlich gesprochen. Ein ePA-Moratorium ware
eine Rolle rickwadrts, die, glaube ich, nicht mehr verstanden werden wiirde. Es ist auch mit
dem bereits beschlossenen Antrag vollig inkompatibel. Den Antrag Ic - 118 konnen wir ei-
gentlich nur ablehnen - das muss man wirklich einmal so sagen -, damit das Abstimmungs-
verhalten auch einigermafien konsistent ist. Insofern schicken wir diesen Antrag jetzt auch in
die Abstimmung. - Die Zeit ist abgelaufen. Es gab 21 Jastimmen, 154 Neinstimmen und sechs
Enthaltungen. Damit ist er abgelehnt. Und das ist richtig so.

Jetzt kommen wir zum Antrag Ic - 50 ,Abrechnungsdaten sind kein sinnvolles Element in der
zentralen elektronischen Patientenakte”. Dieser Antrag ist mit unserem Vorstandsantrag er-
ledigt. Im Vorstandsantrag ist das namlich auch schon enthalten. Insofern miissten wir tiber
diesen Antrag jetzt eigentlich nicht unbedingt, wenn die Antragsteller das so — — Bei mir steht:
wenn Ic - 07 angenommen, dann erledigt. - Entweder zieht man ihn zuriick, oder man macht
Nichtbefassung. Wir konnen beides tun. Es muss aber einer beantragen oder einer uns sagen,
dass er den Antrag zuriicknimmt. Frau Liider.

(Zuruf von Dr. Silke Liider, Hamburg)

- Sie hat es nicht im Vorstandsantrag gefunden. Gut. Dann miissen wir in irgendeiner Form
liber diesen Antrag abstimmen. - Jetzt gibt es einen Antrag auf Nichtbefassung vom Kollegen
Lautenschlager, der das auch begriindet.

Dr. Frank Lautenschliger, Sachsen-Anhalt: Sehr geehrte Kolleginnen und Kollegen! Ich bin
als gesetzlich Versicherter sicherlich einer der wenigen, der eine ePA hat, da auch reinguckt
und dann immer wieder erstaunt ist, was manch arztlicher Kollege da so reinschreibt und
abrechnet. Deswegen finde ich es schon ganz gut, wenn der Patient prinzipiell das Recht hat,
dies auch dort zu sehen. - Danke.

(Vereinzelt Beifall)
Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. - Dann gibt es eine Gegenrede von Wieland Dietrich.

Wieland Dietrich, Nordrhein: Sehr geehrtes Prasidium! Liebe Kolleginnen und Kollegen! Es
ist nicht so, dass die Forderung dieses Antrags im Vorstandsantrag enthalten ware. Deshalb
ist es wichtig, dass wir uns dazu eine Meinung bilden und das auch beschlieféen. Man muss
sich einmal vorstellen: Automatisiert werden alle Abrechnungsdaten mit den entsprechenden
Diagnosen bei allen Patienten, die eine ePA bekommen - und das sind im Moment auch wegen
fehlender Informiertheit iiber 90 Prozent der Bevolkerung, derzeit einschliefdlich der Kinder
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und Jugendlichen -, von den Kassen in die ePA eingestellt. Fiihren Sie sich einmal vor Augen,
was fiir eine Bedeutung das hat und dass das in dieser Form der ePA am Ende durch 2 Millio-
nen Zugriffsberechtigte lesbar ist. Das kann nicht sein; das darf nicht sein.

Deswegen ist es wichtig, dass wir diesen Antrag beschlief3en. Ich méchte Sie um Unterstiit-
zung bitten. Deshalb bitte ich Sie, den Vorstandsantrag abzulehnen und den Antrag zu be-
schlief3en. - Danke.

Pradsident Dr. Klaus Reinhardt: In dem Vorstandsantrag, der ja schon beschlossen ist, steht
drin, dass nur der Patient Einsicht in die eingestellten Abrechnungsdaten haben soll - und
sonst niemand; damit ist das erfiillt, was Herr Kollege Lautenschlager soeben fiir sich als an-
genehm und richtig empfunden hat -, und hier geht es darum, dass sie liberhaupt nicht auf-
genommen werden. Das ist der Unterschied, der gemacht ware, wenn man beide Antrage be-
schlosse. Wenn wir diesen Antrag anndhmen, wiirden wir unseren Vorstandsantrag ein wenig
konterkarieren - das muss man an dieser Stelle sagen -, weil wir weitergehend waren und
uns daflir aussprachen, sie gar nicht hineinzunehmen. Gut; so etwas kann man tun. Das ist
auch kein Beinbruch. Aber es ist nicht besonders elegant.

Hier haben wir aber zunachst einmal dariiber zu befinden, ob wir diesem Antrag auf Nichtbe-
fassung folgen wollen, ja oder nein. Das tun wir bitte jetzt. - Wir haben ein Ergebnis. 111 sagen
Ja, wollen sich also nicht damit befassen, 60 Nein. Damit werden wir uns nicht mit dem Antrag
befassen.

Wir fahren fort mit dem AntragIc - 124 ,Keine Einstellung sensibler Gesundheitsdaten durch
die gesetzlichen Krankenkassen in die elektronische Patientenakte“. Da steht auch bei mir,
wenn der Vorstandsantrag Ic - 07 angenommen sei, sei dieser Antrag erledigt. Aber da wir
eben schon ein bisschen Schwierigkeiten mit der Begrifflichkeit ,erledigt”, die hier an den
Rand geschrieben ist, hatten, muss ich mich jetzt noch einmal vergewissern. - Das soll dann
auch bedeuten, dass ein inhaltlicher Widerspruch zum Antrag Ic - 07, also zum Vorstandsan-
trag, bestiinde. - Jetzt gibt es von Erik Bodendieck einen Geschaftsordnungsantrag auf Nicht-
befassung. Mochtest du ihn begriinden, Erik?

Erik Bodendieck, Vorstand der Bundesidrztekammer: Liebe Kolleginnen und Kollegen! Es
tut mir leid. Das ist ja dhnlich wie vorher. Die Idee kann ich verstehen. Herr Lautenschlager
hat aber vollig recht. Natiirlich fithlen wir uns ein bisschen auf den Schlips getreten, wenn wir
plotzlich kontrolliert werden. Aber Sie miissen bitte eines bedenken: Dieses Einstellen der
Abrechnungsdaten -

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Wir sind nicht mehr bei den Abrechnungsdaten.

Erik Bodendieck, Vorstand der Bundesarztekammer: Aber das sind ja die sensiblen Ge-
sundheitsdaten.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Okay.

Erik Bodendieck, Vorstand der Bundesirztekammer: - folgt der Logik, dass die Patienten
das kontrollieren konnen. Das konnen die Patienten auch jetzt schon iiber eine Patientenrech-
nung machen. Da habe ich genauso sensible Daten. Dass wir das schiitzen miissen und dass
wir dafiir sorgen miissen, dass man sensible Daten nicht sehen kann, alles das haben wir in
unserem Antrag stehen und wiirde im Prinzip dem entsprechen. Deswegen haben wir festge-
stellt, dass er durch den Antrag Ic - 07 erledigt ist. Deswegen bitte ich um Nichtbefassung.
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Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. - Tilman Kaethner spricht dagegen. Ach nein, das macht
Christian Messer.

Dr. Christian Messer, Berlin: Es geht hier um den Widerspruch. Ich habe doch, glaube ich,
deutlich aufgezeigt, dass wir widersprechen miissen. Es geht hier nur um die Einstellung der
sensiblen Daten. Wir miissen aufklaren, dass die Patienten einen Widerspruch haben. Und das
Management geht eben nicht, weil nur 3 Prozent iiberhaupt im Moment diese Mdglichkeit ha-
ben und sonst jedes Quartal gucken miissen: Was hat meine Krankenkasse jetzt wieder ein-
gestellt? - Und bei Kindern und Jugendlichen geht es gar nicht. Wenn bei ihnen ADHS oder
sonst irgendetwas drinsteht und ihre Eltern nicht darauf achten, dann fallt es ihnen spater
wirklich auf die Fiif3e, und sie bekommen keine Versicherung und nichts.

Es geht hier nur um die sensiblen Daten. Das ist kein Widerspruch zum Vorstandsantrag, son-
dern noch einmal eine kleine Spezifikation. Deswegen bitte ich darum, hier iiber den Antrag
zu entscheiden, und zwar positiv, also den Antrag auf Nichtbefassung abzulehnen und dann
positiv zu entscheiden. - Vielen Dank.

(Vereinzelt Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. - Jetzt werden wir liber den Geschaftsordnungsantrag
auf Nichtbefassung abstimmen. Das tun wir bitte jetzt. - Wir haben ein Ergebnis. Das Ergebnis
sieht so aus, dass wir 112 Jastimmen, 113 - - Jetzt ist die Zeit wieder eingeblendet. - Jawohl,
da haben wir das Ergebnis. Die Nichtbefassung ist mit 113 Jastimmen zu 68 Neinstimmen bei
vier Enthaltungen angenommen. Auch mit diesem Antrag werden wir uns also nicht befas-
sen.

Daher geht es mit dem Antrag Ic - 34 ,Angemessene Sicherheitsstandards fiir Medizindaten
in Deutschland“ weiter. - Jetzt haben wir einen Geschaftsordnungsantrag ,Sonstiges“ von Til-
man Kaethner.

Dr. Tilman Kaethner, Niedersachsen: Entschuldigung; mir fiel nichts anderes als , Sonsti-
ges“ ein. - Wir machen meines Erachtens gerade einen Verfahrensfehler. Du hast selber rich-
tig gesagt, dass der Antrag ja erledigt ist, wenn man dem Vorstandsantrag zugestimmt hat. Es
war aber eine Verscharfung gegeniiber dem zuerst behandelten Antrag des Vorstandes. Daher
hatten wir es andersherum machen missen. Wir hatten erst iiber die Detailantrage und als
Letztes liber den Antrag des Vorstandes abstimmen miissen. Das haben wir sonst in anderen
Punkten auch gemacht.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Nein, nein.

Dr. Tilman Kaethner, Niedersachsen: Das ist ein eindeutiger Verfahrensfehler.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Nein, das ist kein Verfahrensfehler. Ich erklare dir auch, wa-
rum: weil das als eigenstindiger Antrag und nicht als Anderungsantrag zum Vorstandsantrag
formuliert worden ist.

(Vereinzelt Beifall)

Darum ist das kein Verfahrensfehler, sondern so voéllig sauber und korrekt. Es wird auch ge-
nau so weiter gehandhabt.

Dr. Tilman Kaethner, Niedersachsen: Gut. Du hast dir aber widersprochen, weil du inhalt-
lich gesagt hast, dadurch eriibrige sich der Antrag. Zur Leitung einer Sitzung gehort auch dazu,
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dass der Vorsitzende erklart, dass solche Antrage vorliegen, die sich widersprechen, und dann
eine Reihenfolge festlegt — nicht erst den Hauptantrag, und wenn dann Antrdge kommen, die
etwas verdandern, geht das nicht mehr. Das halte ich fiir zumindest sehr bedenklich. Ich bitte,
das in der Rechtsabteilung zu prifen.

Prisident Dr. Klaus Reinhardt: Jeder kann entscheiden, wie er mochte, und seine Stimme
so abgeben, wie es ihm als richtig und angemessen erscheint. Darauf nehme ich keinerlei Ein-
fluss. Ich mache nur darauf aufmerksam, dass als Erstes immer ein Vorstandsantrag zur Ab-
stimmung gestellt wird, wenn es denn einen solchen zu einem Tagesordnungspunkt gibt, und
zwar immer und immer schon und auch immer weiter - jedenfalls, wenn wir nichts anderes
beschliefsen sollten. Erstens.

Zweitens kann man zu diesem Vorstandsantrag selbstverstindlich auch Anderungsantrige
stellen, von denen wir viele auch schon angenommen haben, sowohl bei diesem Arztetag als
auch bei anderen Arztetagen. Und dann findet genau das statt, was du gesagt hast: Dann wird
erst Uiber den weitergehenden Antrag abgestimmt und dann tiber den weniger weitgehenden
Antrag.

Wenn eigenstiandige Antrage, die dhnliche Inhalte wie die des Vorstandsantrags betreffen, ge-
stellt werden, werden sie einsortiert und dann abgestimmt, wenn sie drankommen. Dann
werden sie komplett neu bewertet. Und dann muss man darauf aufmerksam machen, dass sie
in ihrer inhaltlichen Aussage auch Dinge beriihren, die wir vorher im Vorstandsantrag mit
einer bestimmten Meinungstendenz schon beschlossen hatten.

Nichts anderes habe ich getan. Insofern mochte ich bitte darauf verweisen, dass ich jedenfalls
den Eindruck habe, dass die Sitzungsfithrung bisher an dieser Stelle korrekt und auch eindeu-
tig war.

(Beifall)

Jetzt fahren wir in genau diesem Sinne sauber und transparent weiter fort. Wir haben als
ndchsten Antrag - jetzt muss ich natiirlich aufpassen, dass ich in diesem Kontext vor lauter
Geschaftsordnungsantragen hier den Faden nicht verliere — den Antrag Ic - 34 ,Angemessene
Sicherheitsstandards fiir Medizindaten in Deutschland”. Da waren wir stehen geblieben; so
ist es. Den wollte ich aufrufen. Dann kam der Geschaftsordnungsantrag, der nun aber bespro-
chen ist. Zu dem Antrag Ic - 34 haben wir jetzt keinen Geschaftsordnungsantrag. Aber Peter
Bobbert hatte darauf hingewiesen, dass wir dann, wenn wir den Antrag annehmen, dieses
zusatzliche Authentifizierungsverfahren haben, das bei jedem Zugriff noch einmal neu ge-
macht werden muss. Das ist eine Blirokratisierungsmafinahme aufderordentlichen Ausma-
Bes. Wer die beschliefsen mochte, muss das dann tun. - Jetzt gibt es einen Vorstandsiiberwei-
sungsantrag von Matthias Fabian aus Baden-Wiirttemberg. Mochte er den begriinden? — Der
ist schon begriindet. Gut, alles klar. Aber Wieland Dietrich méchte widersprechen.

Wieland Dietrich, Nordrhein: Sehr geehrtes Prasidium! Liebe Kolleginnen und Kollegen!
Warum sollten wir diesen Antrag beschliefden und nicht an den Vorstand iiberweisen? Ich
zitiere einmal aus dem Leitantrag des Vorstands zu TOP II - TOP II ist KI -, den wir mit einer
Anderung beschlossen haben. Darin steht - Zitat -

Die drztliche Schweigepflicht hat auch im Kl-Zeitalter Prioritidt. Sie schiitzt ein
grundlegendes Patientenrecht.

Das haben wir hier vorgestern im Leitantrag zur KI beschlossen, und wir sind im Zeitalter der
KI. Wenn wir jetzt hier auch sagen, dass es ein grundlegendes Patientenrecht ist und dass die
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arztliche Schweigepflicht Prioritat hat, dann miissen wir diesen Antrag beschlief3en. Da gibt
es keinen Widerspruch. Das ist konkordant. Darum bitte ich Sie, den Vorstandsiiberweisungs-
antrag abzulehnen und den Antrag zu beschliefsen. - Danke schon.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. - Dann kdnnen wir iiber den Geschaftsordnungsantrag
abstimmen und tun das bitte jetzt. - Auch hier haben wir ein Ergebnis, und zwar ein eindeu-
tiges. Mit 117 Jastimmen zu 43 Neinstimmen ist der Geschaftsordnungsantrag von Matthias
Fabian angenommen und damit der Antrag an den Vorstand iiberwiesen.

Wir fahren fort mit dem Antrag Ic - 39 ,Die Digitalisierung muss die medizinische Behand-
lung verbessern sowie den Schutz von Schweigepflicht und informationeller Selbstbestim-
mung gewdhrleisten!“, zu dem Peter Bobbert ebenfalls gesprochen hat. Wenn wir diesen An-
trag annehmen, dann haben wir es mit einer ganz anderen ePA zu tun. Haben Sie alle den
Antrag noch einmal gelesen und sich auch noch einmal das vor Augen gefiihrt, was wir dazu
gesagt haben? Gut. Dann schicken wir den Antrag jetzt in die Abstimmung. Bitte schon. - Diese
Aufmerksamkeitsprifung hat funktioniert. Sie haben den Antrag mit 110 Stimmen abgelehnt.
Es gab 52 Jastimmen. Damit ist der Antrag aber abgelehnt.

(Vereinzelt Beifall)

Weiter geht es mit dem Antrag Ic - 35 , Auskunftsanspruch der Patientinnen und Patienten
in elektronischer Patientenakte umsetzen“ von Petra Bubel, Thomas Dérrer und Weiteren.
Das ist, glaube ich, etwas, was man auch mal positiv angucken kann. Diesen Antrag schicken
wir jetzt die Abstimmung. — Er ist mit 125 Jastimmen bei 18 Neinstimmen und 16 Enthaltun-
gen angenommen. Herzlichen Dank.

Dann kommt der Antrag Ic - 37 ,Opt-in-Losung fiir Minderjahrige bei der Befiillung der elekt-
ronischen Patientenakte®. Das ist lange diskutiert worden, auch in der Vergangenheit. Meines
Wissens ist das von den Kinderarzten mal in irgendeiner Form als denkbare L6sung angefiihrt
worden und auch mit dem BMG sogar mal im Konsens, glaube ich, besprochen. Dann bitte ich,
diesen Antrag jetzt in die Abstimmung zu schicken. - Wir haben ein Ergebnis: 118 Jastimmen,
28 Neinstimmen und zwolf Enthaltungen. Damit ist der Antrag angenommen. Herzlichen
Dank.

Wir kommen zum Antrag Ic - 47 ,Vulnerable Patienten und Kinder in der digitalen Gesund-
heitswelt schiitzen!“. Auch dartiber besteht, glaube ich, bestimmt grofer Konsens. Wir schi-
cken den Antrag einmal in die Abstimmung. - Wir haben 135 Jastimmen und 13 Neinstimmen.
Damit ist er angenommen.

Der nachste Antrag ist der Antrag Ic - 123 ,Platzhalter in der elektronischen Patientenakte®.
Dazu hat Peter Bobbert sich deutlich geduf3ert. Ich glaube, auch Erik Bodendieck hat dazu
noch einmal Stellung bezogen. Dann wollen wir diesen Antrag zur Abstimmung stellen. Bitte
schon. - Wir haben ein Ergebnis. Der Antrag mit 98 Neinstimmen zu 67 Jastimmen abgelehnt.

Wir kommen zum Antrag Ic - 120 ,Aufrechterhaltung des Beschlagnahmungsverbots von Pa-
tientendaten fir Strafverfolgungsbehorden®. Das ist eine alte Forderung, dass wir dhnliche
Schutzfunktionen ausiiben konnen wie andere. Na ja, gut; dartiber haben wir ja immer schon
gesprochen. Wer dem zustimmen mochte, kann das jetzt tun. Der Antrag geht jetzt in die Ab-
stimmung. - Wir haben ein Ergebnis. Dieser Antrag ist mit 136 Jastimmen sinnvollerweise
angenommen worden. Damit soll aus unserer Sicht das Beschlagnahmungsverbot aufrecht-
erhalten bleiben.
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Wir fahren fort mit dem Antrag Ic - 44 ,Keine Benachteiligung von Patientinnen und Patien-
ten beim Gebrauch des Widerspruchsrechts zur Anlage einer elektronischen Patientenakte®.
Wer sein Widerspruchsrecht nutzt, darf deshalb also nicht anders behandelt werden. Das ist,
glaube ich, eine Selbstverstandlichkeit. Wir schicken den Antrag bitte in die Abstimmung. -
Da haben wir auch ein Ergebnis. Mit 150 Jastimmen bei elf Neinstimmen und zwei Enthaltun-
gen ist er eindeutig angenommen. Ganz herzlichen Dank.

Damit haben wir die Aussprache und die Abstimmung zu dem Untertagesordnungspunkt
,ePA“ abgeschlossen.

(Zurufe)

- Sorry; ihr habt ja recht. Wir haben noch den Antrag Ic - 122 ,Automatische, aufwandslose
Befiillung der elektronischen Patientenakte“. Dazu gibt es einen Geschéaftsordnungsantrag
von Erik Bodendieck auf Vorstandsiiberweisung. Gibt es dazu eine Gegenrede? - Herr Streit,
die Gegenrede, bitte schon.

Dr. Stefan Streit, Nordrhein: Liebe Kolleginnen und Kollegen! Ich glaube, der Vorstand hatte
gentigend Zeit, sich mit diesen Sachen zu beschiftigen. Ich finde schon, dass wir jetzt hier dar-
tiber abstimmen koénnen. - Vielen Dank.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. Wir konnen jetzt entscheiden, ob wir das wollen. - Ach
so. Erik, ja, bitte, wenn du mochtest.

Erik Bodendieck, Vorstand der Bundesarztekammer: Das sind ja mehrere Komponenten.
Die gematik macht die Standards. Umsetzen miissen es andere. Die gematik beschreibt ja in
den Pflichten- und Lastenheften, was die Hersteller umsetzen miissen.

Wir stehen derzeit vor ganz anderen Problemen, wenn es um die Frage geht, ob denn alle
PVSn die ePA liberhaupt befiillen konnen. Das wird Mitte des Jahres, wenn manche die Zerti-
fizierung nicht bekommen, durchaus fiir einzelne Praxen ganz schwierig werden - einmal da-
von abgesehen, dass auch die Krankenhausinformationssysteme das noch nicht vollstandig
kénnen. Das ist vollig richtig.

Nur: Deswegen Vorstandsliberweisung, damit wir weiter daran arbeiten konnen, welche
Empfehlungen wir geben kénnen, und damit wir das tatsachlich auch umsetzen kénnen. Da
bin ich in gutem Kontakt mit dem bvitg und anderen. Die gematik ist dazu — und das weif3 ich
mit Sicherheit - auch in mittlerweile wirklich gedeihlichen Gesprachen. Das ist nur etwas
schwer. Ja, wir wollen das alle. Ich will das mit einem Klick haben. Das ist nicht immer der
Fall.

Mit ,Ermittlungen”, ,Kuratierung“ und ahnlichen Worten kann ich im Moment nicht so viel
anfangen; tut mir leid. Das miissen wir noch einmal besprechen.

Deswegen liberweisen Sie es bitte an den Vorstand. Wir wollen es nicht ablehnen. Wir wollen
uns damit beschaftigen, weil uns das wichtig ist. Aber wir miissen noch einmal etwas genauer
ausformulieren, was wir damit wollen und wo wir da am besten ansetzen. - Danke schon.

(Beifall)

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Herzlichen Dank. - Dann wollen wir uns zu dem Geschafts-
ordnungsantrag auf Vorstandsiiberweisung eine Meinung bilden. Das tun wir bitte jetzt. - Wir
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haben ein Ergebnis: 139 Stimmen fiir Vorstandsiiberweisung und 23 dagegen. Das heif3t, dass
dieser Antrag an den Vorstand iiberwiesen ist.

Jetzt sind wir aber mit den Antragen zum Thema ,ePA“ wirklich am Ende.

Liebe Kolleginnen und Kollegen, wir haben zehn Minuten vor vier Uhr. Wir hatten gesagt, dass
wir um vier Uhr aufhéren wollen. Das werden wir nicht ganz schaffen; denn wir haben noch
insgesamt sechs Vorstandsantrdge in dem Gesamtkonvolut, iiber die wir gerne abstimmen
lassen wiirden, weil wir den Rest dann natiirlich, wie gehabt, in toto zur weiteren Bearbeitung
dem Vorstand zuleiten miissten. Wenn sich diese sechs Vorstandsantrdge noch darin befan-
den, hitten wir etwas, was wir vorher an Sie versandt haben, unverandert und unbesprochen
wieder zuriick an uns versandt. Das ware ein bisschen schrag, um es einmal harmlos zu sagen.

Dann gibt es von Herrn Wedding den dazu passenden Geschaftsordnungsantrag, die restli-
chen Antrage jenseits dieser sechs noch zu beschliefdenden Vorstandsantrage oder zu bespre-
chenden Vorstandsantrage an den Vorstand zu Uiberweisen. - Gegenrede von Robin Maitra.

Dr. Robin T. Maitra, Baden-Wiirttemberg: Liebe Kolleginnen und Kollegen! Das sind noch
sechs Antrage. Die sind lange iiberlegt und lange vorbereitet.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Das ist ein Missverstdandnis. Die sechs Antrage werden jetzt
noch bearbeitet. Es geht um alle anderen Antrage. Die sechs Vorstandsantrage besprechen
wir.

Dr. Robin T. Maitra, Baden-Wiirttemberg: Okay. Gegenrede formal.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Alle anderen Antrage sollen dann tiberwiesen werden. Das
istder Antrag von Herrn Wedding, der hier steht. Wenn wir diesen Antrag anndhmen und ihm
folgten, blieben die sechs Vorstandsantrige iibrig. Uber diese sechs Antriage wiirden wir dis-
kutieren und abstimmen lassen. Dann waren wir fur heute fertig. - Gut.

Dann stelle ich diesen Geschaftsordnungsantrag von Herrn Wedding zur Abstimmung. - Wir
haben ein Ergebnis. Mit 116 Jastimmen zu 13 Neinstimmen ist das so beschlossen.

(Damit sind alle iibrigen Antrdge zu TOP Ic
an den Vorstand iiberwiesen worden.)

133 Delegierte haben an der Abstimmung teilgenommen. Wenn wir die sechs Vorstandsan-
trage jetzt noch durchstimmen konnten, ware es gut. Ich will nicht noch eine Priifung der Be-
schlussfahigkeit vornehmen miissen. Das ware ganz lastig. Machen wir also schnell.

Dann rufen wir jetzt den Antrag Ic - 02 ,Verankerung von Nachhaltigkeit im Gesundheitswe-
sen” auf. Er ist lhnen zugegangen. Sie haben ihn lesen konnen und sich auch vorbereiten kon-
nen. Es gibt dazu eine Redeliste. Deren Abarbeitung fallt jetzt natiirlich aus; das werden wir
nicht schaffen konnen. Das ist auch eine falsche Redeliste, namlich nicht zum Block ,GKV /Ver-
tragsarztliche Versorgung/SGB V*, sondern zum Unterpunkt ,Kommerzialisierung“, sehe ich
gerade. - Gut. Wer mochte diesem Antrag folgen? Ich bitte jetzt um die Abstimmung. - Rudolf
Henke meldet sich. Dann haben wir vielleicht etwas.
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(Rudolf Henke, Nordrhein: Wir haben vorhin in der Debatte
einen Antrag von Frau Zergiebel angenommen, den sie als
Alternativantrag zu diesem Antrag bezeichnet hat!)

- Das hat Frau Zergiebel zwar als Alternative angesehen. Aber aus unserer Sicht ist es keine
sich widersprechende oder nicht miteinander kompatible Situation. Insofern kann dieser An-
trag angenommen werden, genauso wie der Antrag von Frau Zergiebel, der ja angenommen
worden ist.

Rudolf Henke, Nordrhein: Wenn ich das vorhin richtig wahrgenommen habe, lieber Klaus,
dann hatte Frau Zergiebel die Sorge, dass dieser Antrag als Argumentationsgrund fiir den Me-
dizinischen Dienst wirken wiirde, um Leistungen abzuwehren, die gewissermafien das Krite-
rium nicht erfiillen wiirden. Mit dieser Warnung hatte Frau Zergiebel fiir einen von uns ange-
nommenen anderen Antrag geworben - ich kenne die Nummer jetzt nicht auswendig - und
auch ausgefiihrt, damit sei dann die Verabschiedung dieses Antrags hinfallig. Das hatte ich
gerne geklart.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Ja, das ist alles richtig. Nach unserer Wahrnehmung oder
Interpretation sieht es aber so aus, dass man diesen Antrag beschlief3en kann. Er ist mit dem
Antrag von Frau Zergiebel kompatibel. Der Antrag von Frau Zergiebel beschreibt das Risiko
noch einmal praziser, widerspricht diesem Antrag aber nicht. Man kann aber jetzt natiirlich
in die Details einsteigen, die Antrdge nebeneinanderlegen und sie Wort fiir Wort gegeneinan-
derstellen. Das konnen wir tun. Dann machen wir Folgendes: Wir geben das jetzt der Rechts-
abteilung. Sie kann sich einmal die beiden Antrage anschauen und sie vor dem Hintergrund
bewerten, auf den du gerade aufmerksam gemacht hast. Wir fahren dann mit dem Antrag
Ic- 01 ,Arzneimittel nachhaltig verordnen” fort und rufen diesen Antrag spiter wieder auf.
Dann sind wir ja schon ein Stiickchen weiter.

Jetzt kommen wir also zu dem Antrag Ic - 01. Er ist tiberschrieben - wir konnen ihn ja einmal
aufrufen; dann konnen das alle sehen - , Arzneimittel mit Ricksicht auf Klima und Umwelt
verordnen*. Das ist ein Antrag mit verschiedensten Punkten. Dazu gibt es zwei Anderungsan-
trage, namlich den Antrag Ic - 01a und den Antrag Ic - 01b.

Der Antrag Ic - 01a lautet:
Dem Antragstext wird folgender dritter Bulletpoint angefiigt:

Abrupte Verdnderungen im Medikationsplan von chronisch erkrankten gut be-
handelten Patienten sollten vermieden werden, wie aktuell beispielsweise beim
Medikament Metformin diskutiert wird. Die unterschiedlichen Auswirkungen sol-
cher Mafsnahmen mitissen umfassend bedacht werden und diirfen das Gesund-
heitswesen und chronisch Kranke nicht tiberfordern.

Gut; das ist als Ansinnen sicher richtig. Aber dass das aktuell so geplant ware, ist mir dann
nicht - -

(Zurufe)

- Das ist der Antrag Ic - 01a, ein Anderungsantrag zum Antrag Ic - 01. In der Abstimmung ist
der Antrag Ic - 01b? Ich kann das nicht sehen. Dann nehmen wir ihn bitte wieder heraus.
Danke fiir den Hinweis. Ich habe nicht das gleiche Portal wie Sie. Darum reden wir aneinander
vorbei, ohne es zu wollen, aber harmloserweise. - Jetzt habe ich den Antrag Ic - 01b auch hier
stehen. Aber in der Abstimmung habe ich immer noch den Antrag Ic - 01a. - Jetzt habe ich
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beides kongruent. Insofern bitte ich diejenigen da hinten, auch wenn es 16 Uhr am Freitag-
nachmittag ist, aktiv zu bleiben.

In dem Antrag Ic - 01a, den ich gerade vorgelesen habe, geht es also darum, dass abrupte Ver-
anderungen usw. usf. vermieden werden sollten. - Da gibt es einen Antrag zur Geschéftsord-
nung von Henrik Straub aus Sachsen-Anhalt, sich mit diesem Antrag nicht zu befassen. Das ist
ein weitgehender Geschaftsordnungsantrag, den wir, glaube ich, auch nicht besonders zu be-
griinden brauchen. - Gegen die Nichtbefassung spricht Herr de Laporte. Bitte schon.

Dr. Jirgen de Laporte, Baden-Wiirttemberg: Es ist wunderbar, dass wir uns mit dem Klima
befassen. Aber wir sollten uns auch damit befassen, welche Auswirkungen dies auf unser kon-
kretes Verhalten in der Praxis hat. Das sind die zwei kleinen Anmerkungen, die hier mit diesen
Anderungsantrigen hineinkommen. Ich bitte, sie hineinzunehmen.

Prasident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. - Dann stimmen wir jetzt bitte tiber den Geschaftsord-
nungsantrag ab. - Wir haben ein Ergebnis. 74 sagen Ja, 50 sagen Nein, und 13 enthalten sich.
Damit ist dem Antrag auf Nichtbefassung stattgegeben.

Dann nehmen wir bitte den Antrag Ic - 01b in die Hand. Er lautet:
Dem Antragstext wird folgender Bulletpoint angefiigt:

LJedes Arzneimittel weniger trdgt zum Klimaschutz bei: Informationen zu indivi-
duellem Deprescribing/Absetzstrategien miissen mehr ins Bewusstsein gelangen
und tragen zur Gesundheitskompetenz bei. Diese werden als neuer Standard fiir
alle Informationen zu Medikamenten gefordert und sollen in der Forschung einen
prominenten Platz erhalten.”

Zur Erlduterung wird dem Begriindungstext der folgende Absatz angefiigt:

Und so weiter. Jedenfalls ist klar, was hier gefordert wird. Es geht um die Forderung und stan-
dardmaflige Einfiihrung von Deprescribing. Das wird aber, wie ich gehort habe, an den Uni-
versitaten auch schon in der Pharmakologie vermittelt. - Gut. Dann geht dieser Antrag jetzt
bitte in die Abstimmung. - Es liegt ein Ergebnis vor. Der Antrag Ic - 01b ist mit 76 Jastimmen
zu 59 Neinstimmen angenommen.

Damit wird der Antrag Ic - 01 mit der Einfiigung dieses von uns mit dem Antrag Ic - 01b be-
schlossenen Teils zur Gesamtabstimmung gestellt. Wer das mochte, der kann jetzt diesem so
veranderten Gesamtantrag zustimmen. Bitte schon. - Wir haben ein Ergebnis. Mit 128 Jastim-
men bei elf Neinstimmen und sieben Enthaltungen haben wir den Antrag inklusive der einen
Veranderung angenommen. Wunderbar.

Jetzt nehmen wir bitte den Antrag Ic - 04 ,Keine Abschiebung aus stationdren und weiteren
medizinischen Einrichtungen®. Das ist ziemlich einfach und klar. Es ist, glaube ich, auch hoch
angemessen. Dann schicken wir diesen Antrag einmal die Abstimmung. - Den Antrag Ic - 04
in die Abstimmung, bitte. Er steht bei mir noch nicht als abstimmungsfahig. Der Antrag Ic - 04
kann in die Abstimmung. Jetzt lauft er auch. - Wir haben ein Abstimmungsergebnis: 126 Ja-
stimmen, 17 Neinstimmen und fiinf Enthaltungen. Der Antrag ist damit angenommen.

Wir kommen zum Antrag Ic - 03 ,Die Weltgesundheitsorganisation starken®. Das ist ja etwas,
was wir angesichts des Austritts der Amerikaner nur als sinnvoll und verniinftig ansehen kon-
nen. Dann bitte ich, den Antrag Ic - 03 einmal in die Abstimmung zu schicken. Lesen kdnnen
wir ihn ja schon. Da geht er auch in die Abstimmung. Bitte schon. - Wir haben ein Ergebnis:
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angenommen. Mit 135 Jastimmen zu sechs Neinstimmen bei zwei Enthaltungen hat sich die
deutliche Mehrheit dafiir ausgesprochen, dass die WHO gestarkt werden soll. Herzlichen
Dank.

Dann haben wir den Antrag Ic- 08 ,Patientensicherheit im deutschen Gesundheitswesen
nachhaltig starken”. Diesen Antrag schicken wir jetzt bitte in die Abstimmung. - Das Anliegen
der Patientensicherheit ist eindeutig angekommen. Wir haben 143 Jastimmen, vier Neinstim-
men und zwei Enthaltungen. Diesem Antrag ist sehr deutlich zugestimmt worden. Herzlichen
Dank.

Den Antrag Ic - 06 zur Suizidpravention haben wir formuliert, weil wir feststellen, dass man,
obwohl der Bundestag sich dazu positioniert hat, und zwar hoch positiv, mit iiber 90 Prozent
Zustimmung, immer noch kein Suizidpraventionsgesetz mit entsprechenden gesetzlich fest-
gelegten vorzuhaltenden Mafdnahmen ausgesprochen hat und auch das Thema ,assistierter
Suizid“ immer noch schwelt. Insofern ist es, glaube ich, gut, wenn wir uns dazu noch einmal
positionieren. Wir gehen jetzt in die Abstimmung, bitte. - Der Antrag ist mit 131 Jastimmen
zu funf Neinstimmen bei drei Enthaltungen angenommen. Herzlichen Dank fiir dieses sehr
deutliche und klare Votum zur Suizidpravention. Das ist fiir uns auch im politischen Raum
wichtig.

Damit haben wir iiber die fiinf unstrittigen Antrage des Vorstandes abgestimmt.

Offen ist noch die Fragestellung: Wie sieht es mit der Nachhaltigkeit im Gesundheitswesen
und dem von Frau Zergiebel gestellten Antrag aus Nordrhein aus? Wie ist es um die Kompa-
tibilitat ihres Antrags mit dem Antrag Ic - 02 bestellt? - Da hat die Rechtsabteilung einmal
nachgeguckt, und du erkldrst uns das, bitte.

Ulrich Langenberg, Geschiftsfiihrender Arzt der Bundesirztekammer: Danke schon. -
Der Antrag, der hier angesprochen worden ist, ist der Antrag Ic - 85. Diesen Antrag hat Frau
Zergiebel in ihrer mundlichen Erlauterung tatsachlich so eingebracht, dass sie darum gebeten
hat, den Antrag Ic - 85 zu beschlief3en und von dem Beschluss des Antrags Ic - 02 abzusehen.
Daran hat Rudolf Henke gerade erinnert.

Inhaltlich ist es so, dass beide Antriage auch nebeneinander beschlossen werden kdnnten, weil
beide im Beschlusstext mehr oder weniger gleichlautend sagen, dass eine rechtliche Grund-
lage geschaffen werden soll. Allerdings nennt der Vorstandsantrag im Begriindungstext als
Beispiel, dass eine Erganzung der Kriterien im Sozialgesetzbuch - ausreichend, zweckmaf3ig
und wirtschaftlich - um Nachhaltigkeit erfolgen konnte. Das wird dort als eine beispielhafte
Losungsmoglichkeit angefiihrt. Dagegen hat Frau Zergiebel gesprochen und im Begriin-
dungstext ihres Antrags andere Vorschldge unterbreitet, zum Beispiel, dass das Institut fiir
Qualitat und Wirtschaftlichkeit im Gesundheitswesen diese Dinge spater betrachtet. Insofern
sind die beiden Antrage formal gleichzeitig moglich. Es ist nicht so, dass man den einen und
den anderen nicht nebeneinander beschliefien konnte. Aber Frau Zergiebel hat ausdriicklich
diesen Antrag eingebracht, um eine Moglichkeit zu geben, fiir das Thema zu votieren, ohne
den Vorstandsantrag annehmen zu miissen.

Das ist die Sachlage. Sie konnen jetzt entscheiden, ob Sie trotzdem zusatzlich den Vorstands-
antrag beschlief3en wollen oder ob Sie dann davon absehen wollen.

Prisident Dr. Klaus Reinhardt: Gut. Jetzt wissen wir Bescheid und wissen, wie wir uns ver-
halten konnen. Das heifdt: Den Antrag Ic - 02 als solchen kénnen wir selbstverstandlich zur
Abstimmung stellen, uns eine Meinung dazu bilden und uns entsprechend positionieren. Und
das tun wir bitte jetzt. - Auch hier haben wir ein Ergebnis: angenommen mit 97 Jastimmen
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zu 36 Neinstimmen bei acht Enthaltungen und insgesamt 141 abgegebenen Stimmen. Das
zeigt auch, dass wir die ganze Zeit liber beschlussfahig waren.

Ich sage ganz herzlichen Dank, auch fiir die konzentrierte und detaillierte Abarbeitung der
letzten noch offenen Vorstandsantrédge. Die {librigen Antrage haben wir in toto an den Vor-
stand tiberwiesen. Wir haben damit ein grofses Konvolut, das wir zu bearbeiten haben, und
werden dazu entsprechend berichten.

Meine lieben, verehrten Kolleginnen und Kollegen, es ist 16:09 Uhr am Freitag, dem 30. Mali,
und wir sind am Ende der Plenarsitzung und der Zeitrechnung fiir diesen Deutschen Arztetag

angekommen.

(Freitag, 30. Mai 2025, 16:09 Uhr)
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