NACHRICHTEN IN KURZE

Einfiihrungsrelg

Anpassung er

elung soll
eichtern

1996 wird die KV Nordrhein durch den neuen HVM be-
dingte Honorarkiirzungen lediglich reduziert vornehmen

KV-Vorsit-
zender Dr.
Winfried
Schorre: Ver-
antwortungs-
bewufite
Umsetzung.

Als ,,verantwortungsbewufte
Umsetzung® des von der
Vertreterversammlung der
Kassenirztlichen — Vereini-
gung Nordrhein (KV No) be-
schlossenen Honorarvertei-
lungsmaBstabes (HVM) hat
der Vorstand der KV No auf
seiner Sitzung am 10.1.1996
eine  Einfithrungsregelung
beschlossen: Wihrend einer
Einfithrungsphase von vier
Quartalen (1. Quartal 1996
bis einschlieBlich 4. Quartal

1996) sollen danach die
durch den neuen HVM be-
dingten Honorarkiirzungen
nicht in voller Hohe, sondern
lediglich reduziert vollzogen
werden. Konkret bedeutet
dies, daf} das jeweilige Kiir-
zungsvolumen im 1. Quartal
1996 um 80 Prozent, in 2/96
um 60 Prozent, in 3/96 um 40
Prozent und in 4/96 um 20
Prozent reduziert werde. Zu-
gleich werde aber jedem von
einer Kiirzung betroffenen
Arzt das volle Kiirzungsvo-
lumen mitgeteilt, das sich
rechnerisch bei der vollen
Anwendung des HVM er-
gebe, so die KV No.

»Nach Auffassung des Vor-
standes ist eine solche Ein-

fithrungsregelung  notwen-
dig, um den Kollegen ausrei-
chend Gelegenheit zu geben,
ihre Praxen auf die Erforder-
nisse des neuen HVM umzu-
stellen®, erlduterte der KV-
Vorsitzende Dr. Winfried
Schorre. Wenn das Kiir-
zungsvolumen eines Ver-
tragsarztes zum Beispiel im
1. Quartal 1996 10.000 DM
betrégt, so werde tatsachlich
lediglich ein Betrag von
2.000 DM gekiirzt, der sich
entsprechend der progressi-
ven Staffelung der Ein-
fithrungsregelung auf bis zu
8.000 DM im 4. Quartal er-
hohe, wenn der betroffene
Arzt sein Praxisgeschehen
nicht umstellen sollte.

Zur Erinnerung: Die KV-
Vertreterversammlung hatte
am 25.11.1995 einen neuen
HVM beschlossen, der als
Kernstiick eine Neufassung
des Paragraphen 7 (Uber-
maBige Ausdehnung der
Kassenarztpraxis) beinhal-
tet. Danach wird sowohl ein

Fallzahlengrenzwert als auch
ein  Gesamtpunktzahlen-
grenzwert als Bemessungs-
grenze angewendet (siehe
auch Rheinisches Arzteblatt
Januar 96, Seiten 12 ff. und
54 ff). Ein Arzt, der mit
seiner Fallzahl und/oder sei-
ner Gesamtpunktzahl den
Durchschnitt seiner Fach-
gruppe erheblich tiberschrei-
tet, wird mit einem Fiinftel
des Prozentsatzes gekiirzt,
um den er den Fallzahlen-
grenzwert seiner Fach/Un-
tergruppe iiberschreitet.
Uberschreitet die verblei-
bende Gesamtpunktzahl
nach der Kirzung gemalB
Fallzahlengrenzwert ~ den
Punktzahlengrenzwert der
Fachgruppe, so erfolgt eine
weitere Kiirzung ebenfalls
um ein Fiinftel des Wertes,
um den der Gesamtpunkt-
zahlengrenzwert iiberschrit-
ten wird, von der nach Kiir-
zung verbliebenen Gesamt-
punktzahl. Der neue HVM
ist am 1.1.1996 in Kraft ge-
treten. rba

ist der 24./25. April 1996.

Anmeldeschlufitermin me—
fur Weiterbildungs-Priifungen

Der néchste zentrale Prifungstermin zur Anerkennung von Gebieten,
Teilgebieten und Zusatzbezeichnungen bei der Arztekammer Nordrhein

Anmeldeschluf3: Mittwoch, 13. Marz 1996

Bitte beachten Sie: Informationen tber die Modalitaten der Weiterbil-
dungspriifungen 1996 und alle Termine finden Sie im Heft November

1995, Seite 12 f. AKNo
WARTEZIMMER .
.................................................... landespolltlsche Debatten

. und Entscheidungen infor-
”La’ndta’g m- miert werden. Das Abonne-

tern® auslegen

Das NRW-Landtagsprisi-
dium bittet die nordrheini-
schen Arztinnen und Arzte,
die  Parlamentszeitschrift
,Landtag intern® in ihren
Wartezimmern auszulegen.
Mit Hilfe der Arzteschaft
konnten mehr Biirgerinnen
und Biirger als bisher iiber

6

ment der Zeitschrift, die
rund 20mal im Jahr erscheint
und vom Landtag herausge-
geben wird, ist kostenlos.
Zur Bestellung geniigt eine
Postkarte an

Redaktion , Landtag intern®
Postfach 10 11 43
40002 Diisseldorf

RhA

GESUNDHEITSREFORM/SPD:

Kassen mehr
Steuerungs-
moglichkeiten
eroffnen

Der nordrhein-westfélische
Gesundheitsminister ~ Axel
Horstmann (SPD) hat die
Pline der Bonner Regie-
rungskoalition zur Reform
des ambulanten Bereichs
scharf kritisiert. Der Mini-
ster glaubt, diese seien ,,vol-
lig untauglich, die Kostenex-
plosion im Gesundheitsbe-
reich zu bremsen und der
Gesetzlichen Krankenversi-
cherung eine wirtschaftliche
Basis zu geben“. Die Bun-
desregierung habe mit ihren
Beschliissen ,,die Weichen in
Richtung einer weiteren

Aufweichung der solidari-
schen  Gesundheitsversor-
gung® gestellt. Als Beispiel
fiihrte der Minister die ,,Aus-
grenzung der Leistungen fiir
Zahnersatz und Zahnkro-
nen“ an. Ein eigener Gesetz-
entwurf der SPD-regierten
Lénder und der Bundestags-
fraktion seiner Partei ziele
darauf ab, , die Beitragssitze
der Gesetzlichen Kranken-
versicherung durch einen
globalen Ausgabenrahmen
stabil zu halten“. Den Kran-
kenkassen sollen nach Vor-
stellung der SPD ,,innerhalb
dieses Kostenrahmens alle
Maoglichkeiten zur Steue-
rung der Ausgaben und zur
ErschlieBung von  Wirt-
schaftlichkeitsreserven  er-
offnet werden.”
MAGS/RhA
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