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Entsetzen liber Stopp der telefonischen AU

,aemeinsamer Bundesausschuss
gefahrdet Erfolge gegen Corona“

Miinchen, 20. April 2020 - ,Mit dem Nein fiir eine telefonische Arbeitsunfahigkeitsbescheinigung vom
vergangenen Freitag wird der Gemeinsame Bundesausschuss (GBA) zur derzeit grofSten Gefahr in der
Pandemiebekampfung gegen COVID19 in Deutschland und gefahrdet die bereits erzielte Erfolge gegen
Corona“, erklart Dr. Markus Beier, Vorsitzender des Bayerischen Hausdrzteverbandes.

Um die Verbreitung des Coronavirus zu verlangsamen, galt ab 20. Marz 2020 eine Ausnahmeregelung,
wonach die Arbeitsunfahigkeit bei Versicherten mit Erkrankungen der oberen Atemwege, die keine
schwere Symptomatik vorweisen, auch nach telefonischer arztlicher Anamnese festgestellt werden
kann. Am Freitag hatte der Gemeinsame Bundesausschuss jedoch lberraschend entschieden, dass ab
Montag keine AU mehr ausgestellt werden darf.

Der Bayerische Hausarzteverband fordert den GBA dringend auf, diesen Beschluss zuriickzunehmen.

Dr. Markus Beier: ,,Die erfolgreichen und einschneidenden Bemiihungen von Politik, Bevolkerung und
allen Gesundheitsberufen im Kampf gegen die Corona-Pandemie erleben mit dieser unverstandlichen
und sachlich nicht nachvollziehbaren Entscheidung des GBA einen herben und aus unserer Sicht un-
verantwortlichen Riickschlag. Der Schutzwall, den wir im ambulanten Bereich gebildet haben, um die
Kliniken fiir die Behandlung der lebensbedrohlich erkrankten Patienten zu entlasten, bekommt massi-
ve Risse.”

Der Bayerische Hausarzteverband sieht in dem Beschluss des GBA auch keinen moglichen Vorteil. Die
Gefahr, dass die Moglichkeit der Telefon-AU von Patienten missbraucht werden kdnnte, schatzt Dr.
Beier als gering ein. ,Wir Hausarztinnen und Hausarzte kennen unsere Patienten und versorgen sie oft
seit Jahren oder Jahrzehnten. Diese personliche Beziehung ist ein effektiver Schutz vor Schein-
Krankschreibungen. Zum anderen hilft uns diese enge Bindung, Symptome, die der Patient am Telefon
schildert, besser einzuordnen und bei einem Verdacht auf eine schwere Erkrankung den Patienten in
die Praxis einzubestellen oder einen Hausbesuch zu vereinbaren.”



Der GBA hatte seine Kehrtwende unter anderem damit begriindet, dass , Abstands- und Hygieneregeln
in allen Lebensbereichen und vor allem auch in Arztpraxen durchgangig und strikt beachtet werden”
und man deshalb nicht von ,einer Erhéhung des Infektionsrisikos fir Patientinnen und Patienten oder
Arztinnen und Arzte” ausgehe.

,Die Verantwortlichen im GBA haben leider keine Ahnung, wie es in den Praxen wirklich zu geht”, so
Dr. Beier. ,,Wir haben nach wie vor einen extremen Mangel an Schutzausristungen und Desinfekti-
onsmitteln, die wir dringend fiir die Versorgung von bestéatigten Covid19-Patienten benétigen. Derzeit
werden sechs von sieben Covid19-Patienten ambulant versorgt, also insbesondere durch uns Hausarz-
tinnen und Hausarzte. Wir kdnnen es uns deshalb nicht leisten, bei jeder Atemwegsinfektion aus Vor-
sorge Schutzmaterial zu verbrauchen. Aus fiir uns nicht nachvollziehbaren Griinden ist der GBA als
hochstes Gremium der Selbstverwaltung von seinem Primat abgeriickt, dass der Gesundheitsschutz
der Bevolkerung oberstes Handlungsprinzip ist.”
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