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Liebe Kolleginnen und Kollegen,

der Herbst kommt nun unweigerlich auf uns zu und viele von Ihnen werden sich fragen, wie wird das laufen.
Die Covid-19-Infektionen steigen wieder, Schulen machen auf, Testanfragen - auch von Reisertickkehrern -
sind hoch. In den Praxen versuchen wir gleichzeitig den Erwartungen unserer Patienten und chronisch Kran-
ken gerecht zu werden. Und wie wird es erst, wenn die Grippewelle kommt? Einen gewissen Leitfaden dazu
finden Sie unter Punkt 1.

Ich méchte Ihnen, den Hausarztinnen und Hausarzten in Minchen Stadt und Land, zundchst aber den Dank
und die Anerkennung auch im Namen des Bayerischen Hausarzteverbandes fiir lhre Leistungen in der Pan-
demie aussprechen. Sie haben sich enorm eingesetzt und weit Gber das zu erwartende Mal hinaus geholfen,
die Pandemie zu bewaltigen! Insbesondere ist es uns gemeinsam gelungen, die Krankenhduser vor einer
Uberbelastung zu schiitzen - trotz Mangel an Schutzkleidung, trotz Gefahr fiir die eigene Gesundheit und
trotz der bis heute nicht vorhandenen finanziellen Entschddigung (Punkt 2). Auch in den Seniorenheimen
haben im April / Mai viele Kollegen zum Teil bis zur Selbstaufgabe dafiir gekdmpft, moglichst viele Bewohner
vor einer Covid-19 Infektion zu bewahren und Leben zu retten. Wir werden diese Zeiten nie vergessen!
Natdrlich ist zu hoffen, dass auch die Politik diese Leistungen anerkennt, und damit welchen wichtigen Wert
eine flachendeckende gut funktionierende hausarztliche Versorgung auch in Miinchen hat. Die Gesundheits-
amter als zustidndige Instanz konnten und kdnnen diese Mammutaufgabe nicht allein bewiltigen. Sie sind
haufig bereits mit Kontakt Tracing und Quarantinemanagement ausgelastet. Sie, die niedergelassenen Arz-
tinnen und Arzte, die KVB und andere Dienstleister wie Sanitatsdienste kamen zur Hilfe. Nur so konnte die
Katastrophe verhindert werden.

Heute und mit Blick auf den Herbst ist festzustellen, dass der Katastrophenfall beendet ist. Das Covid-19-
Virus ist relativ gut erforscht. Alle bestehenden und kommenden Herausforderungen sind vorhersehbar und
planbar. Die Verantwortlichkeiten sind klar verteilt. Wir sind als Hausdrzte primar zustandig fur Kranke und
ggf. fiir Impfungen. Alle dariiberhinausgehenden Titigkeiten leisten wir/Sie freiwillig.

1. Hausarztliche Tatigkeit in Zeiten von Covid-19
Jede Hausarztpraxis sollte versuchen, einen eigenen Modus zu finden, symptomhafte Patienten zu behan-
deln - sei es in separaten Raumen oder in der (Infekt-)Sprechstunde. Covid-19 ist Teil unseres Alltages gewor-
den. Als Hausarzte sind wir fur diese Patienten voll verantwortlich. Bereiten Sie sich darauf vor, dass der
Andrang von Patienten mit Symptomen wieder ansteigen wird. Sollten Sie oder andere zu einer Risikogruppe
gehoren und keine potenziellen Covid-19 Patienten behandeln kénnen, miissen Sie eine Losung auf lokaler
Ebene mit anderen Kollegen finden. Der Hauséarzteverband Bezirk Miinchen und auch die KVB kann Sie hier
unterstitzen.
Reihentestungen, Testungen nach dem Testkonzept Bayern und Testungen im Auftrag des Gesundheits-
amts sind rein freiwillig. Wenn auch das derzeitige Testkonzept seine zu diskutierenden Schwachen hat, be-
griilen wir es, wenn Sie diese Tests trotzdem unterstitzen. Dasselbe gilt fiir Aktivitaten in Testzentren, Schu-
len, Kitas und Seniorenheimen
Achten Sie aber darauf, dass Sie sich und lhr Personal nicht iiberlasten. Achten Sie darauf, dass der Zugang
fiir Ihre eigentlichen Patienten zu Ihrer Praxis und deren Versorgung dabei voll erhalten bleibt.



2. Finanzierung der Covid-19 Aktivitaten in den Hausarztpraxen

Wir sehen eine deutliche Finanzierungsliicke in eigentlich allen Bereichen. Naturlich ist der 90% Schutzschirm
als ein Privileg fiir die Arzteschaft anzuerkennen. Fiir die Hausérzte die sich im letzten Halbjahr sehr engagiert
haben, ist dieser allerdings kaum relevant. Viele Praxen, samt MFAs und Auszubildenden, sind in den letzten
Monaten an ihre Leistungsgrenzen gegangen. Es gab viele Uberstunden und zum Teil musste zusatzliches
Personal eingestellt werden. Deshalb fordern wir dringend fiir die Hausarztpraxen:

e Finanzierung des Corona bedingten Mehraufwandes mit 15 € pro Verdachtsfall (88240)

riickwirkend zum 01.04.2020

e Vollstandige Finanzierung der Schutzkleidung

e Deutliche Anhebung der KVB Entschadigung fiir Einzeltests auf 30 € pro Test

e Deutliche Anhebung der KVB Entschadigung fiir Reihentests auf 170 € pro Stunde

e Einmaliger MFA Bonus analog der Krankenschwestern und Pflegern

3. Gute Neuigkeiten zur Hausarztzentrierten Versorgung (HZV)

Die HZV zeigte sich im letzten halben Jahr als sehr verlasslich. Insbesondere die Regelung, dass Ordinations-
komplex und Chronikerpauschale auch bei mittelbarem Kontakt (Telefon/Video bis 30.06.2020) abgerechnet
werden durften, war eine sinnvolle und wichtige Hilfe. Auch die Verbesserungen im Vertrag mit der Techniker
Krankenkasse, die seit 01.01.20 giiltig sind, sind sehr zutraglich. Aktuell freuen wir uns lGber einer Erhohung
des Fallwertes im HZV-Vertrag IKK Classic um 13% und (iber die Entscheidung Besuche bei IKK-Patienten
zuklinftig separat zu vergiiten. Bei den Ersatzkassen zeichnet sich eine angemessene Erhéhung der Chroni-
kerpauschale noch in diesem Jahr ab.

4. Telematikinfrastruktur

,Patientendaten schiitzen und Patientenrechte wahren*, diesem Grundsatz der KVB unterstiitzen wir voll
umfanglich. Patienten missen die Mdoglichkeit haben zu entscheiden, was mit ihren Daten passiert. AulRer-
dem muss das vertrauensvolle Arzt-Patienten-Verhaltnis gewahrt bleiben. Nicht die Krankenkasse, sondern
die Hausarztpraxis soll das Zentrum der Versorgung auch in Zukunft bleiben. Zur Finanzierung der nachsten
Schritte auf dem Weg der Telematikinfrastruktur hat die KVB ein Rundschreiben am 02.09.2020 dargestellt.
Wenn wir mehrheitlich im Bezirk Miinchen auch der Meinung sind, dass die Digitalisierung im Gesundheits-
system grundsatzlich sinnvoll und zukunftsweisend ist, so sehen wir unsere Aufgabe als Verband darin, kom-
plizierte und praxisfeindliche Losungen abzulehnen und - wo es geht - zu verhindern. Auch sind wir ganz klar
gegen Malusregeln und fiir ein reines Anreizsystem. Auch dltere Kolleginnen sollten die Mdéglichkeit haben,
auch ohne Anschluss an die Telematikinfrastruktur ihre Praxistatigkeit in Ruhe bis zu dem von ihnen gewahl-
ten Ende fiihren zu kdnnen.

5. Kurz notiert / Termine - ambulante zahnérztliche Versorgung in Pflegeheimen
Das RGU Miinchen bietet liber die Organisation , Teamwerk” Zahnmedizin fiir Menschen mit Behinderun-
gen, insbesondere auch fiir immobile Bewohner in Pflegeheimen, an. Hier kommen Zahnarzte zum Haus-
besuch. Kontakt: Doris Kellerer Sanatoriumsplatz 2, 81545 Miinchen. Telefon 089 62103507 (Mo-Do 10-
14:00), Fax 089 2102456165

Liebe Kolleginnen und Kollegen,
Sie unterstiitzen uns am besten mit lhrer Mitgliedschaft im Hausarzteverband (falls Sie nicht bereits Mit-
glied sind). Sie erreichen den Bayerischen Hausérzteverband unter Tel. 089/12739270 oder info@bhaev.de.

Unser Kontakt: E-Mail: doktor@abbushi.de Fax: 089/6252710

Bleiben Sie gesund, lhre hausarztlichen Vertreter in Miinchen
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