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...hat sich mit einer Viel-
zahl wichtiger Themen,
wie der Arbeitssituation
niedergelassener Arzte,
Forderung der Versor-
gungsforschung, Zusam-
menhang von Krankheit
und Armut, Modernisie-
rung der GOA, Fehlerma-
nagement sowie Fragen
der Gesundheits- und So-
zialpolitik beschaftigt. Ne-
ben einem — wie immer
souveran und bescheiden
auftretenden — Prasiden-
ten der Bundesarztekam-
mer, Professor Dr. med.
Jorg-Dietrich Hoppe, mar-
kierte der jahrliche Auf-
tritt von Gesundheitsmi-
nisterin Ulla Schmidt ei-
nen neuen Tiefpunkt rot-
griner Gesundheitspoli-
tik. Im Auftritt unsicher,
in der Vortragsweise un-
systematisch und ohne
nachvollziehbares Rede-
konzept, inhaltlich voller
Plattitiden und Worthul-
sen, gab sie keine Ant-
wort auf Jorg-Dietrich
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Hoppes Dia- | handlung
gnose einer des Themas
.Strukturel- = war die Zeit
len Rationie- | auf diesem
rung” der 2 Deutschen
Uberborden- | Arztetag
den Regle- | (leider) noch
mentierung, - nicht reif.
Blrokratisie- Dabei be-
rung und In- stehen un-
transparenz sere Forde-
des Sys- rungen un-
tems. Statt- verandert
des s en Dr.med Wolfgang Wesiack weiter. Der
flichtete sie Prasident Entfall des
in eine Viel- i Internisten
zahl von All- /h/ ML‘(/& o h n e
gemeinplat- Schwer-

zen, die vom
sachkundigen Publikum
stellenweise sogar mit
Gelachter quittiert wur-
den.

Ein Thema wurde vom
Deutschen Arztetag und
von uns bewusst nicht
aufgegriffen, das Thema
Weiterbildungsordnung in
der Inneren Medizin. Fuar
eine sachgerechte und
Erfolg versprechende Be-
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punkt durch
die neue WBO ist abzu-
lehnen.
Wir brauchen eine Qua-
lifikationsUberprifung
durch die Arztekammer
vor Eintritt in eine even-
tuelle nachfolgende Spe-
zialisierung, da sonst kei-
ne gesicherte Wissens-
grundlage besteht. Das
Wissen des , Facharztes
far Innere und Allgemein-
medizin”, dessen Zukunft
im Ubrigen mehr als zwei-
felhaft ist, reicht daflr
jedenfalls nicht aus. Wir
brauchen den Facharzt fir
Innere Medizin ohne
Schwerpunkt far unsere
internistische |dentitat,
weil Innere Medizin mehr
ist als die Summe ihrer
Schwerpunkte und der in
den Schwerpunkten an-
gewendeten Methoden
und Techniken. Auch
lasst sich das Gesamt-
spektrum internistischer
Krankheiten nicht einfach
in 8 Schwerpunkte vertei-
len.
Wir brauchen den Fach-
arzt fur Innere Medizin
ohne Schwerpunkt mit
abgeschlossener Weiter-
bildung im Krankenhaus,

da der dort vorgeschrie-
bene Facharztstandard
mit seinen Haftungskon-
sequenzen bei der Be-
handlung internistischer
Patientinnen und Patien-
ten zu 6konomisch unsin-
nigen und nicht zu reali-
sierenden Konsequenzen
fihren muUsste.

Wir brauchen den Fach-
arzt far Innere Medizin
ohne Schwerpunkt aber
auch in der Niederlas-
sung, da ohne ihn der
schon bestehende Arzte-
mangel dramatisch ver-
starkt werden wird. Ohne
die Innere Medizin wird
der Facharztmangel in
Deutschland nicht zu be-
heben sein.

Last but not least: Euro-
pa wachst zusammen,
unsere gemeinsame Zu-
kunft kann nur ein verein-
tes Europa sein. Dies gilt
auch fur die medizinische
Versorgung der Burger-
innen und Burger in Eu-
ropa. Die Innere Medizin
(ohne Schwerpunkt) ist
eine Facharztbezeich-
nung, die in allen Mit-
gliedsstaaten der EU be-
steht. Durch den einsei-
tigen Entfall der Inneren
Medizin ohne Schwer-
punkt ausschliel3lich in
Deutschland wird die Mi-
gration und Dienstleis-
tungsfreiheit so erheblich
beeintrachtigt, dass die
EU — Kommission hier er-
neut eingreifen wird, soll-
te hier nicht Abhilfe ge-
schaffen werden.

Die Innere Medizin, die
wissenschaftliche Gesell-
schaft und der Berufsver-
band Deutscher Internis-
ten sind zur konstruktiven
Zusammenarbeit mit dem
Vorstand der Bundarzte-
kammer bereit.
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