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13_Korruption
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-,Bestechung und Bestechlichkeit im Gesundheitswesen unter Strafe
stellen™ (BT-Drs. 17/12213)

-,Unabhangigkeit der arztlichen Entscheidungen sichern — Korruptives
Verhalten effektiv bekampfen™ (BT-Drs. 17/12451)

-,Korruption im Gesundheitswesen strafbar machen™ (BT-Drs.
17/12693)

hier: Stellungnahme der biha

Sehr geehrte Frau Dr. Reimann,

die Bundesinnung der Horgerdteakustiker begriiBt und unterstitzt grundsatzlich
jegliche MaBnahmen zur Korruptionsbekampfung im Gesundheitswesen. Insbe-
sondere die konsequente und zielgerichtete Entwicklung des Anti-Korruptions-
paragrafen 128 SGB V hat sehr deutlich gemacht, dass entsprechende gesetzli-
che MaBnahmen zwingend erforderlich waren und zielfihrend sind. Im Bereich
der Horgerateakustik konnen wir feststellen, dass eine Vielzahl von bis dato au-
genscheinlich legalen ,Bezahimodellen®™ eingestellt wurde.

Allerdings stellen neue Strafvorschriften keine Wundermittel dar. Aus Sicht der
Bundesinnung besteht weniger ein Gesetzesdefizit als vielmehr ein Vollzugsdefi-
zit. Das harteste Gesetz wird keine signifikanten Anderungen hervorrufen, wenn
es nicht angewandt und vollzogen wird. Es liegt an den Krankenkassen und der
arztlichen Selbstverwaltung, diese Paragrafen konsequent anzuwenden.
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Wir stellen dabei fest, dass viele gesetzliche Krankenversicherungen weder fach-
lich noch personell in der Lage sind, entsprechende vorgetragene VerstéBe zu
ahnden. Auch mangelt es bei manchen gesetzlichen Krankenkassen an der Be-
reitschaft, ihre Tatigkeiten bei konkreten Hinweisen gegeniber Leistungserbrin-
gerorganisationen zu erldutern und darzustellen. Somit fehlt die Moglichkeit der
Kontrolle, ob Hinweisen und Anzeigen konkret nachgegangen wird und ob es zu
Sanktionierungen kommt.

Ausdrucklich unterstitzen wir die Forderung nach mehr Transparenz im Gesund-
heitswesen (vgl. BT-Drs. 17/12693, S.1). Hierbei stellen wir weiterhin fest, dass
sich einzelne Arzte an Leistungserbringergeschéften beteiligen, ohne dass diese
Beteiligung (im Handelsregister o0.a.) nach auBen ersichtlich ist. Es musste nach
unserer Auffassung im Sinne der Transparenz offengelegt werden, welcher Arzt
direkt oder indirekt an einem Leistungserbringergeschaft beteiligt ist. Verdeckte
Beteiligungen uber Treuhander, Strohleuten oder Ehemannern/-frauen mussen
offenbart werden. Andernfalls weisen Arzte ihre Patienten an die Geschéfte zu,
an denen sie gesellschaftsrechtlich beteiligt sind und verdienen somit doppelt:
Sie verdienen direkt als Arzt an der ausgestellten Verordnung sowie an dem ab-
gegebenen Hilfsmittel durch ihre Beteiligung. Dadurch werden Patienten ge-
tauscht, die von der Beteiligung nichts wissen und der Wettbewerb verhindert, da
der Patient die ihm zustehende Wabhlfreiheit des Leistungserbringers nicht wahr-
nimmt. Generell ist dariiber nachzudenken, ob solche Beteiligungen sowohl di-
rekt, wie auch indirekt erlaubt sein kénnen.

Zudem halten wir eine Klarstellung fiir notwendig, dass Arzte nicht ungefragt und
ohne sachlichen Grund eigene Leistungen wie den ,verkirzten Versorgungweg"
Patienten anbieten, empfehlen oder in anderer Form nahebringen dirfen. Auch
dadurch wird die Autonomie des Patienten verhindert und der Wettbewerb aus-
geschlossen. Der Arzt sollte generell nicht Verkaufer und Anbieter von Gesund-
heitsleistungen sein, die er selbst verordnet, da dies seiner Neutralitat und Ob-
jektivitat schadet und damit ggf. Patienten aus monetaren Erwagungen Dienst-
leistungen verschreibt, die dieser nicht braucht oder von anderer Stelle qualitativ
hochwertiger oder gunstiger erhalten kann.

In keinem Fall sollen Leistungserbringer und Vertragsarzte unberechtigter Weise
kriminalisiert werden. Die Bundesinnung ist aber der Auffassung, dass mit ent-
sprechenden (straf-)rechtlichen Rahmenbedingungen diejenigen Leistungserbrin-
ger und Vertragsarzte geschitzt werden, die sich gesetzeskonform und somit im
Sinne des Gemeinwohls verhalten.

Mit freundlichen GriBen

BUNDESINNUNG HORGERATEAKUSTIKER Kd6R
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