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Effektive Losungen fur das Problem der arztlichen Unterversorgung
in landlichen Gebieten

Eine aktuelle Umfrage auf der 28.000 Arzte starken Expertenplattform
coliquio

Konstanz, 24.06.2010 - Das Thema der mangelnden &rztlichen Versorgung im landlichen Raum
wurde erst kurzlich wieder von Gesundheitsminister Rdsler angesprochen. Vorschlage fur
mogliche Auswege aus der Situation gibt es von zahlreichen Seiten. Doch welche Lésung(en)
halten Arzte, als unmittelbar Betroffene, fiir sinnvoll? Antworten zu dieser Frage gibt eine
aktuelle, auf der unabhéngigen Arzte-Expertenplattform coliquio durchgefiihrte Umfrage:

Fir den effektivsten Weg halten die coliquio-Mitglieder die finanzielle Unterstiitzung von Arzten, die
sich in unterversorgten Gebieten niederlassen, sowohl durch Kassen in Form von héheren Honoraren
(14%) als auch durch Lander und Kommunen z.B. durch die Ubernahme der Praxismiete oder in Form
von zinsfreien Darlehen und kostengtinstigem Wohnraum (12%). Diese langfristigen Mal3hahmen sind
nach Meinung der Arzte einer Anschubfinanzierung wie z.B. Stipendien fiir Medizinstudenten, die sich
verpflichten, einige Jahre in unterversorgten Gebieten zu arbeiten (8%), vorzuziehen.
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Mehr Freizeit fir Arzte, die sich in strukturschwachen Gebieten mit schlechter arztlicher Versorgung
niederzulassen, halten 9% fir einen geeigneten Anreiz. Besonders im Hinblick auf die
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Uberdurchschnittlich hohe Belastung durch Notdienste in solchen Gebieten sind sie der Meinung, dass
hier dringend etwas unternommen werden muss.

Arztstationen in unterversorgten Gebieten, die regelmaRig von Arzten verschiedener Fachrichtungen
aufgesucht werden, sehen 8% der Arzte als sinnvolle MaRnahme. Dabei gilt es ihrer Meinung nach
aber zu beachten, dass das Rotationssystem immer mit denselben Arzten durchgefiihrt wird, um eine
gewisse Kontinuitat sowohl fiir Arzte als auch fiir Patienten zu gewéhrleisten.

Neben der Verbesserung der Arbeitsbedingungen wéhrend der Weiterbildung (6%) wird auch eine
feste Anbindung an eine Klinik in der Nahe und das tirkische Modell von jeweils 4% der befragten
Arzte fiir eine geeignete Losung gehalten. Zur Erklarung: In der Tiirkei muss jeder Hausarzt nach der
Weiterbildung ein Jahr in unterversorgten Gebieten arbeiten.

Sowohl die Zusammenarbeit von Kliniken mit Praxen in strukturschwachen Gebieten als auch die
zeitliche begrenzte Arbeit in solchen Regionen bietet zusatzlich zur verbesserten medizinischen
Versorgung einen weiteren Vorteil: Die Arzte haben die Mdglichkeit, sich personlich einen Eindruck
vom beruflichen Alltag einer Landarztpraxis zu verschaffen.

Nach Forderungen zum Abbau unndétiger Birokratie (3%) und dem Einsatz mobiler Praxen (3%) sind
mit nur 2% regionale arztliche Versorgungszentren (MVZ) weit hinten auf der Liste sinnvoller
MaRnahmen. Ein Grund dafiir ist nach Meinung der Arzte der stark vergroRerte Einzugsbereich
solcher Zentren in Regionen mit geringer Bevoélkerungsdichte, der zu langeren Anfahrtswegen fuhrt.
Besonders fir altere Personen bedeutet dies eine zusatzliche Belastung. Als positiver Effekt wird
erwahnt, dass sich Uber diese Zentren die sonst in strukturschwachen Regionen sehr schwierige
Fortbildung besser organisieren lasst.

In der ausfuhrlichen Diskussion auf coliquio, die parallel zur Umfrage geftihrt wurde, gab es zahlreiche
weitere interessante Vorschlage, wie z.B. den verstarkten Einsatz von Gemeindeschwestern oder die
Einrichtung durch Assistenzérzte gefihrter Filialen groRer Kliniken. Mit tber 50% sehen die befragten
Mitglieder jedoch finanzielle Anreize fiir Arzte, die sich in Gebieten mit schlechter medizinischer
Versorgung niederlassen, bei weitem als effektivste MalRnahme.

Uber coliquio:

coliquio ist eines der aktivsten Expertennetzwerke fiir Arzte in Europa und z&hlt bereits tiber 28.000
Mitglieder. coliquio ist kostenlos und unabhangig und steht fur den gezielten und schnellen Austausch
von individuellem, medizinischem Erfahrungswissen. Taglich tauschen tausende Arzte in Beitragen
ihre Erfahrungen, Beobachtungen und Erkenntnissen aus der unmittelbaren medizinischen Praxis aus
und suchen gemeinsam Loésungen zu aulRergewodhnlichen und schwierigen Fallen. Das in der coliquio-
Gemeinschaft vorhandene, auf die Uber 28.000 Mitglieder verteilte Wissen wird auf der Plattform
gebiindelt, sichtbar und somit nutzbar gemacht. So entsteht ein hochaktueller Wissensschatz. Qualitéat
und Patientensicherheit in der medizinischen Versorgung werden erhoht. Unterstutzt wird der
Erfahrungsaustausch durch medizinische Fachartikel, Medien und eine Ubersicht aller
deutschsprachigen Leitlinien, die coliquio mittels intelligenter Suchalgorithmen aus dem Internet
zusammenstellt. Uber die coliquio iPhone Anwendung haben die Arzte auch unterwegs Zugriff auf die
gesammelten Informationen und kénnen bei Bedarf in jeder Situation direkt ihre Kollegen konsultieren.
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Weiteres Material (Logo, Screenshots, Fotos) und Pressetext-Download: www.coliguio.de/presse
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