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Was bisher kaum jemand 
für möglich hielt, ist uns 
gelungen. Seit Anfang 
dieses Jahres gehen nie-
dergelassene Ärztinnen 
und Ärzte samt Praxis-
helferinnen zu Zehntau-
senden auf die Straße. 
Bei bisher drei nationalen 
und vielen regionalen 
Protestveranstaltungen 
haben wir unsere berech-
tigten Forderungen und 
unseren Ärger über eine 
seit Jahren verfehlte Ge-
sundheitspolitik artikuliert. 
Wir sind es leid, von den 
politisch Verantwortlichen 
für deren jahrelanges Ver-
sagen als Kostentreiber 
dargestellt, als Sünden-
böcke missbraucht und 
am ethischen Nasenring 
durch die gesundheitspo-
litische Arena geführt zu 
werden. Hochqualifizierte 
Leistungen zu Dumping-
preisen, Bürokratisierung, 
Dokumentationswahn, 
Checklistenmedizin, Ho-
norarverfall und Entmün-
digung der Patient-Arzt-
Beziehung – all dies hat 
jetzt ein Stadium erreicht, 

wo wir sagen: das Maß ist 
voll, es reicht! Eine Ana-
lyse der bisherigen De-
monstrationen zeigt aber 
auch unsere Schwäche: 
einig allenfalls im Verlan-
gen nach mehr Honorar 
und Verbesserung der Ar-
beitsbedingungen, sonst 
aber völlig zersplittert und 
von Partikularinteressen 
geprägt. Seit Jahren ge-
lingt es deshalb den poli-
tisch Verantwortlichen und 
den Krankenkassen, uns 
gnadenlos 
g e g e n e i -
nander aus-
zuspielen. 
Hausärzte 
g e g e n 
Fachärzte, 
e ine  Be -
rufsgruppe 
gegen die 
andere, Kli-
nikärzte ge-
gen Nieder-
gelassene 
–  d i e s e 
Liste ließe 
sich belie-
big weiter 
fortsetzen. 

Auch DMPs und IV-Ver-
träge dienen diesem Ziel. 
Wir sind dabei, unsere 
Seele für 5 € zu verkau-
fen. Die Politik lacht sich 
derweil ins Fäustchen und 
setzt die Daumenschrau-
ben weiter an. Immer wie-
der neue Leistungen ins 
System, alle sollen vom 
medizinischen Fortschritt 
profitieren, die Qualität 
soll weiter gesteigert wer-
den, aber kein neues Geld; 
das Dogma der Beitrags-

satzstabili-
tät gilt un-
verändert 
weiter.Der 
Krug geht 
so lange 
zum Brun-
nen, bis er 
bricht. Die 
Gründung 
der Allianz 
Deutscher 
Ä r z teve r-
bände war 
überfäl l ig 
und drin-
gend not-
w e n d i g . 
Politik rea-

giert nur auf Druck, nicht 
auf Vernunft und Sachar-
gumente. Die große Po-
litik ist selbst von partei-
politischen Interessen ge-
prägt und nicht mehr am 
Gemeinwohl orientiert.
Wir werden nur dann eine 
Chance haben, wenn wir 
uns auf unsere wesent-
lichen Gemeinsamkeiten 
besinnen und unsere 
Forderungen geschlossen 
Politik und Krankenkassen 
übermitteln. Aber auch 
hier muss unsere Gang-
art eine andere werden: 
Intensivierung der Infor-
mation unserer Patienten, 
ab sofort keine unbezahlte 
ärztliche Tätigkeit mehr 
sowie Intensivierung von 
Praxisaktionen bei Auf-
rechterhaltung einer Not-
fallversorgung, ggf. kollek-
tiver Zulassungsverzicht, 
wenn niedergelassene 
Ärzte nur noch für ein 
verkapptes Staatsmedi-
zin-Modell missbraucht 
werden.
Gemeinsam sind wir stark, 
geschlossen sind wir eine 
Macht.

Warum wir die Allianz Deutscher 
Ärzteverbände brauchen

Dr. med. Wolfgang Wesiack
Präsident
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