Ein KompromiB, der keiner ist: Fischer diktiert den
Arzten weiterhin die Einhaltung der Arzneibudgets

Von Dieter Schiitz

Der Kompromif3 steht auf ténernen
FiiBen. Das wurde bereits einen Tag,
nachdem sich Kassenirztliche Bun-
desvereinigung, Krankenkassen und
Bundesgesundheitsministerin Andrea
Fischer im Streit um das Arzneibud-
get auf ein Sogenanntes Aktionspro-
gramim verstdndigt hatten, deutlich.

Denn ein offenkundlg eigenmich-
jtloer Brief des _stellvertretenden
KB V-Hauptgeschiftsfithrers Dr. Lo-
gthar Krimmel an die Kassenarzili-
chen Vereinigungen der Linder stell-
te den ,tragfdhigen, praktikablen
Kompromif3* (Fischer) voriiberge-
hend in Frage. KBV-Chef Dr. Win-
fried Schorre mufite in einem Schrei-
ben an die Ministerin die Gemiiter
erst mal wieder beruhigen.

Dieses Aktionsprogramm lidBt of-
fenbar viel Spielraum zur Interpreta-
tion. Haben der Vorsitzende des
Hartmannbundes, Dr. Hans-Jiirgen
Thomas, und der FDP-Gesundheits-
politiker Dieter Thomae also recht,
wenn sie von einem ,,Wortgeklingel*
und einem ,faulen KompromiB*
sprechen?

[
KBV-Chef Schorre pfeift eigenen Mann zuruck

Arzneibudget *99 wird
nicht neu verhandelt -
es bleibt beim Regrel

Berlin (rv/br). Schadensbegren-
zung bei der Kassenérztlichen Bun-
desvereinigung (KBV): Der KBYV-
Chef Dr. Winfried Schorre distan-

ziert sich in einem Brief an Bundes-
ELN 50

gesundheitsministerin Andrea Fi-

scher von den AuBerungen des stell-
vertrefenden KEV—HauEtgeschafts

fihrers Dr. Tothar Krimmel.
Krimmel hatte in einem Brief an
die Kassenirztlichen Vereinigungen
unter anderem behauptet, Fischer ha-
be .zugestanden”, daB bei Uber-
schreitung des Arzneibudgets .die
daraus zu ziehenden Konsequenzen
und weiterfiihrende Mafnahmen neu
verhandelt werden miissen**. Schorre
stellte nun klar, daB es bei der gesetz-

lichen Haftung der Vertrggsaxzte bei

dic Ministerin keine anderslautenden
Zusagen gemacht hat.

Krimmels Brief bezog sich auf das
Aktionsprogramm zur Einhaltung
des Arznei- und Heilmittelbudgets
1999, auf das sich KBV, die Ministe-
rin und die Spitzenverbiinde der ge-

setzlichen Krankenversicherung
(GKV) am 17. August verstindigt
hatten. Fischer hatte zuvor der KBV
mit aufsichtsrechtlichen Schritten ge-
gen das in der Offentlichkeit heftig
kntmerte Notprogramm  gedroht.
Das KBYV-Notprogramm sah unter
anderem Wartelisten und Notrezepte
fiir Patienten vor, um die befiirchtete
Uberschreitung des *99er Arzneibud-
gets abzuwenden.

Nachdem die KBV ihr Notpro-
gramm zuriickgezogen hat, soll nun
das Aktionsprogramm Einsparungen
bei Arzneimitteln bringen. Das Akti-
onsprogramm  enthélt wesentliche
Elemente des Notprogramms. So ist
unter anderem die , konsequente Um-
stellung der Arznei-Verordnungen im
generikafihigen Bereich auf das un-
tere Preisdrittel" vorgesehen, Warte-
listen und Notrezepte sind dagegen
getilgt. Am Freitag trafen sich Ver-
treter von KBV und GKV-Spitzen-
verbdnden, um die Konkretisierung
des Aktionsprogramms vorzuberei-
ten. Siehe auch Seite 2



