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Arztzentren selten ein Modell fiirs Land

An 11800 Standorten in
Deutschland sind drei oder
mehr Arzte unter einer
Adresse gemeldet. Vor
allem in den Stadten sind
solche Kooperationen zu
finden - und mehr im
Stdwesten der Republik
als im Nordosten.

Von Hauke Gerlof

Neu-Isenburg. Als vor gut zwolf Jah-
ren das Vertragsarztrechtsanderungs-
gesetz (VAndG) in Kraft trat, war
wohl niemandem klar, welche Vielfalt
von Kooperationen durch die neuen
gesetzlichen Moglichkeiten entstehen
wiirden. Medizinische Versorgungs-
zentren (MVZ) hatte es bereits vorher
gegeben, das VAndG sollte niederge-
lassenen Arzten bessere Chancen ge-
ben, mit den neuen Zentren im Wett-
bewerb mitzuhalten. In der Folge ent-
standen Berufsausiibungsgemein-
schaften (BAG) mit immer mehr an-
gestellten Arzten, auch iiberdrtliche
BAG und Teilgemeinschaftspraxen; es
gab und gibt &rztliche Versorgungs-
zentren, tberodrtliche Gemeinschaf-
ten, darztliche Genossenschaften,
kommunal gefiihrte Zentren. Auch
Arztehiuser mit mehreren selbststin-
dig gefiihrten Praxen unter einem
Dach sind eine beliebte, sehr lockere
Kooperationsform.

Die Karte des Monats November,
gemeinsam bereitgestellt im Internet
von ,Arzte Zeitung® und dem Daten-
dienstleister ~Rebmann Research
macht auf einen Blick deutlich, wie
weit verbreitet drztliche Kooperatio-
nen aller Art lingst sind.

Rote Inseln auf griinem Land
Tatséchlich gibt es bereits rund 11800
Adressen in Deutschland mit drei
oder mehr Arzten und Zahnirzten
unter einem Dach, wie die Karte zeigt.
Die Informationen dafiir sind aus Da-
ten des ATLAS MEDICUS® von Reb-
mann Research abgeleitet. Die Farb-
stufen auf der Karte stellen Abwei-
chungen vom Durchschnittswert der
jeweiligen Messgrofe dar — auf der
Deutschlandkarte also vom Durch-
schnitt in Deutschland, in den regio-
nalen Karten vom Durchschnitt in der
jeweiligen Kassenirztlichen Vereini-
gung (KV). Rot eingefiarbte Regionen
sind dabei von einer hohen und griin
eingefirbte von einer niedrigen Arzt-
zentren-Dichte gekennzeichnet.
Auffillig ist, dass die Adressen mit
drei oder mehr gemeldeten Arzten auf

TOTUNG EINES ZWILLINGS

Gyndkologen
verurteilt

Berlin. Wegen Totschlags sind zwei
Frauenirzte in Berlin schuldig ge-
sprochen und zu Bewéhrungsstrafen
verurteilt worden. Sie hatten bei einer
Geburt einen Zwilling getétet, der an
einer massiven Hirnschadigung er-
krankt war. Das Landgericht verhing-
te am Dienstag ein Jahr und sechs
Monate Haft auf Bewihrung bezie-
hungsweise ein Jahr und neun Mona-
te auf Bewihrung gegen die Medizi-
ner. Die beiden Angeklagten hatten
erklart, sie seien davon ausgegangen,
dass ihr damaliges Vorgehen bei einer
Geburt per Kaiserschnitt rechtlich
zulissig sei. Es wird damit gerechnet,
dass der Fall vor den Bundesgerichts-
hof geht. (dpa)

Bundesebene besonders in den Stadt-
staaten wie Berlin und Hamburg ver-
breitet sind. Allein in Berlin gibt es
844 Arztzentren, auf 4281 Einwohner
kommt ein solches Zentrum, im lind-
lichen Thiiringen sind es dagegen fast
14500 Einwohner je Arztzentrum.

Im ebenfalls lindlich geprigten
Rheinland-Pfalz fallen die roten In-
seln, umschlossen von griinen Gebie-
ten besonders auf: Im Landesschnitt
kommen rund 8300 Einwohner auf
ein Arztzentrum, im Kreis siidliche
Weinstrale gibt kaum solche Koope-
rationen, hier kommen nahezu 28 000
Einwohner auf ein Zentrum. In den
kreisfreien Stadten wie Ludwigsha-
fen, Trier, Zweibriicken, Koblenz oder
Mainz sind es dagegen nur zwischen
3300 und 6000 Einwohner je Zen-
trum.

Starkes Stadt-Land-Gefille
Rheinland-Pfalz ist kein Einzelfall in
der Republik. In Bayern ist das
Stadt-Land-Gefille ebenso stark
ausgepragt: In manchen Stiadten

in Bayern sind sogar unter
3000 Einwohner je Arztzent-

rum zu verzeichnen, in Hof
dagegen fast 32000 Ein-

wohner je Zentrum. Ahn-

lich sieht es auch in
Schleswig-Holstein

oder Brandenburg aus.

Fiir ein Flachenland
ist Baden-Wiirttem-
berg ganz im Stidwes-
ten der Republik ins-
gesamt relativ gut be-
stiickt mit Arztzent-
ren. Insgesamt ver-
zeichnet die Karte na-
hezu 1700 Zentren al-
lein im Léndle.

‘Wer nun die aktuel-
le Karte des Monats
November mit der
Dichte der Arztzentren
vergleicht mit fritheren
Karten, zum Beispiel zu
MVZ insgesamt oder auch
der zu Hausarzt-MVZ, dem
fillt sofort auf, wie unter-
schiedlich die Kooperationsfor-
men in den Regionen verteilt sind
- die eine Karte wirkt fast wie ein Ne-
gativ der anderen: In Baden-Wiirt-
temberg ist die Dichte der Arztzent-
ren hoch, aber die der Medizinischen
Versorgungszentren niedrig.

In Thiiringen dagegen ist die Dich-
te der MVZ am hochsten in Deutsch-
land, die der Arztzentren dagegen ist
am niedrigsten.

Dabei gibt es zwischen Arztzentren
und MVZ durchaus Uberschneidun-
gen. Groflere MVZ mit drei oder mehr
Arzten werden ebenfalls bei den Arzt-
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Karte des Monats

= Interaktive Karte zu wechseln-
den Themen fiir ganz Deutsch-
land, heruntergebrochen auf KV-
Ebene und auf alle Landkreise

= [nitiatoren: , Arzte Zeitung” und
Rebmann Research

= Datenbasis: Atlas Medicus®

www.aerztezeitung.de/extras/
karte_des_monats

zentren mitgezahlt. Nur kleine MVZ
mit zwei Arzten fallen in der aktuellen
Karte des Monats unter den Tisch. Sie
sind offenbar in Thiiringen besonders
stark vertreten, wihrend in Baden-
Wiirttemberg eher Arztehiuser oder

Merkmal
Arztzentren
Einwohner

Konkurrenz:
T

groflere BAG unter den Kooperatio-
nen den Ton angeben.

,Bei Arztehiusern kann man tat-
sichlich nicht immer von einer enge-
ren Kooperation ausgehen®, gibt Dr.
Bernd Rebmann, Inhaber von Reb-

Hypoxietraining soll Kérper zuriick in die Balance bringen

Der gezielte Einsatz sauerstoffarmer
Luft in einer Ruhesituation kann fiir
Patienten einen dhnlichen Effekt ha-
ben wie Héhentraining fiir Leistungs-
sportler. Diesen Effekt wollen sich An-
bieter von Hypoxietrainingssystemen
zunutze machen. Beim Tag der Privat-
medizin zeigt die Commit GmbH ihr
Hypoxietrainingssystem Mitovit®. Die
Leistung selbst wird von Krankenkas-
sen in der Regel nicht bezahlt.

Die Wissenschaft gehe mittlerweile da-
von aus, dass ein groRRer Teil der Zivili-
sations- und chronischen Krankheiten

Der Tag der Pri izin 2019,

TAG'DER 7
privatmedizin

neben einer autonomen Dysbalance in
engem Zusammenhang mit bescha-
digten Mitochondrien steht, heil3t es in
einer Mitteilung von Commit. Genau
hier setze das Hypoxietraining an. Es
zerstore erschopfte ,alte” Mitochondri-
en und beschleunige die Vermehrung
gesunder, physiologisch ,jiingerer”
Mitochondrien in den Zellen.

Privatérztlichen Bundesverband (PBV), findet am 30.

vom
nen. Fiir PBV-Mit

Das Training habe zudem noch andere
positive Wirkungen. Das Hypoxietrai-
ning werde mit einem Betrag von
101,03 Euro pro Sitzung von den
privaten Kostentragern erstattet.

Die 2007 gegriindete Commit GmbH
sieht sich als innovatives Familienun-
ternehmen. Sie hat sich auf die Regula-
tionsmedizin spezialisiert und bietet
unter anderem mit der Messung der
Herzfrequenzvariabilitat (HRV) auch
weitere Ansatzpunkte zur Balancie-
rung des vegetativen Nervensystems
an. (ger)

Die Teilnahme kostet 185 Euro, 100 Euro fiir Begleitperso-

entfallen iihren.

November 2019 statt. Ver

tistdieF t
School of Finance & Management in Frankfurt am Main.

Har

und PVS-Mitglieder erhalten Rabatt.
Infos und Anmeldung: www.tag-der-privatmedizin.de

mann Research zu bedenken. Teilwei-
se befinden sich im ersten Stock sol-
cher Hiauser eine HNO-Praxis, darii-
ber ein Augenarzt und ein Stock ho-
her sei ein Hausarzt niedergelassen,
walle natiirlich mit eigener Rezeption
und unabhéngiger Verwaltung®, so
Rebmann. In derartigen Konstellatio-
nen liege eventuell dann auch noch ei-
niges an Effizienzreserven einer enge-
ren Kooperation, ,,quasi als Keimzelle
innovativer Strukturen®.

Eine Schlussfolgerung aus den un-
terschiedlichen Karten des Monats zu
Arztzentren und zu MVZ koénnte da-
her sein, dass Arzte tatsichlich iiber-
all in Deutschland zunehmend in Ko-
operationsformen gehen - in den
Stiadten bislang mehr als auf dem
Land. Dass es dabei aber auch erhebli-
che regionale Unterschiede gibt, wel-
che Formen bevorzugt werden.

Passgenaue Férderung gesucht

Auch bei Fordermafinahmen sollten
sich Vertragspartner vor Ort genau
tiberlegen, welche am besten geeig-
net sind, um die nichste Arztege-
neration fiir die Standorte zu in-
teressieren. Und die Gesund-
heitspolitik im Bund sollte
vorsichtig sein, iiberregional
gliltige Blaupausen zuguns-
ten mancher Versorgungs-

formen vorzuschreiben.
Und es ist auch durchaus
noch nicht ausgemacht,
ob nicht in Zukunft auch
Arztzentren auf dem
Land stirkere Verbrei-
tung finden konnten,
seien sie gefordert durch
Kommunen oder ge-
griindet von niederge-
lassenen Arzten, denen
in der Umgebung frei
werdende Arztsitze ange-
boten werden. Junge Arz-
te scheuen sich bekannt-
lich, Einzelpraxen zu
tibernehmen - sie gehen
eher in groflere Einheiten,
um im Team arbeiten zu
konnen und auch um zeit-
lich flexibler zu sein. Gro-
flere Praxen, BAG oder
MVZ, eventuell mit Zweig-
praxen in der Umgebung,
konnten insofern in Zu-
kunft auch fiir eine zuneh-
mende Dichte von grofie-
ren Kooperationen auf dem Land sor-
gen. Hier sind Arzte mit Unterneh-
mergeist gefragt, die solche Einheiten

griinden und dann spiter ausbauen.

Die Karte des Monats ist zu finden unter
www.aerztezeitung.de/extras/kar-
te_des_monats

STATISTIK

25. Biosimilar
inden USA

Silver Spring. Anders als Europa ha-
ben die USA lange gebraucht, bis sie
ein eigenes Zulassungsverfahren fir
rekombinante Nachahmer etabliert
hatten. Das existiert nach Angaben
der Oberbehorde FDA erst seit 2010.
Mit Adalimumab-afzb (Original: Hu-
mira®) erhielt jetzt das neunte Biosi-
milar in diesem Jahr und insgesamt
das 25. in den USA die Marktfreigabe.
Zulassungsinhaber ist Pfizer, die den
Rheuma-Antikérper unter dem Wa-
renzeichen Abrilada® ausbieten wer-
den. Wie die FDA weiter mitteilt, sind
gegenwirtig 74 Konsultationspro-
gramme fiir Nachbauten zu 38 rekom-
binanten Referenzprodukten bei ihr
anhéngig. (cw)



