
Besonders Mütter kranker Kinder können oft nicht in die Praxis kommen, sondern sind auf Hausbesuche angewiesen. Foto: dpa

Hausbesuche gehen massiv zurück
Innerhalb von drei Jahren ist die Zahl um 160000 pro Quartal gesunken/Nicht lohnenswert 

WIESBADEN Die Zahl der
Hausbesuche ist in den ver-
gangenen drei Jahren hessen-
weit drastisch zurückgegan-
gen. Die Zahl sank um
160000 auf rund 400000 Be-
suche im Quartal. Kein Wun-
der: Der Besuch lohnt sich bei
pauschal 16 Euro nicht. 

Von 
Patrick Körber

Er hat sich von der Kassen-
ärztlichen Vereinigung aus-
rechnen lassen, wie viel er im
vergangenen Quartal durch-
schnittlich pro Hausbesuch
vergütet bekommen hat: 7,26
Euro brutto. Das Wegegeld ist
darin sogar schon enthalten.
Der Wiesbadener Neurologe
und Psychiater, der namentlich
nicht genannt werden will, ist
schockiert. Denn er sei mit
Hin- und Rückfahrt manchmal
eine Stunde unterwegs. Das er-
gäbe einen Stundenlohn von
7,26 Euro, der unter dem liegt,
was die Gewerkschaften als ge-
setzlichen Mindestlohn for-
dern. Neurologen stehen im
Abrechnungssystem der Kas-
senärztlichen Vereinigung
(KV) auf der untersten Stufe.
Der Wiesbadener Arzt denkt
darüber nach, seine Hausbesu-
che einzustellen. „Ich lege
sonst drauf.“ Ihm täte es nur
um seine Patienten leid, vor-
wiegend Heimbewohner. 

Neurologen, die Hausbesu-
che machen, sind eine Ausnah-
me. Hessenweit werden laut
KV pro Quartal nicht mehr als
rund 400 Hausbesuche von
Neurologen abgerechnet. 

Es sind überwiegend Haus-
ärzte, die ihre Patienten auch
zu Hause untersuchen, das
aber immer weniger. Auf Ku-
rier-Anfrage teilt die Kassen-
ärztliche Vereinigung Hessen
mit, dass die Anzahl der Haus-
besuche von rund 561000 pro
Quartal Anfang 2003 auf etwa
400000 Ende 2006 zurückge-
gangen ist. Das heißt, dass die
hessischen Hausärzte inner-
halb von drei Jahren auf jeden

dritten Hausbesuch verzichtet
haben. 

Silvia Herzinger, Pressespre-
cherin der KV Hessen, sieht
sich nicht in der Lage, diese
Zahlen zu interpretieren. Doch
liegt der Schluss nahe, dass die
Hausärzte bemerkt haben,
dass sich Hausbesuche nicht
lohnen. Dafür, dass ein Arzt
einen Hausbesuch macht, be-
komme er pauschal durch-
schnittlich 16 Euro, zuzüglich
eines kleinen Wegegeldes, das
die reinen Fahrtkosten abde-
cken soll. Besondere Leistun-
gen, die nicht mit dieser Pau-
schale abgegolten sind, kön-
nen zwar extra abgerechnet
werden, so dass ein Arzt auch
30 bis 35 Euro für einen Haus-
besuch bekommen kann. Je-

doch ist es auch möglich, dass
ein Hausbesuch weit weniger
Geld einbringt. Denn wie die
KV erklärt, gebe es für einen
Nachfolgebesuch nur noch
rund sechs Euro. Ein zweiter
Hausbesuch beim selben Pati-
enten ist also noch weniger
lohnenswert. 

Leistung lohnt nicht
Und die Crux: Je mehr Haus-

besuche ein Arzt macht, desto
weniger bekommt er im Nach-
hinein für den einzelnen Fall.
Mit dieser Regelung hätten die
Krankenkassen erreichen wol-
len, dass die Ärzte ihr Budget
einhalten und nicht immer
mehr Leistungen abrechnen,
um mehr zu verdienen, so

Herzinger. Aber von der KV
aufgeschlüsselte Zahlen oder
eine Einzelfallberechnung zu
bekommen, ist ein Ding der
Unmöglichkeit. Das sei statis-
tisch nicht zu leisten, sagt Spre-
cherin Herzinger und verweist
auf EDV-Probleme der neuen
Abrechnungssoftware. Die
Ärzte seien auch gar nicht da-
ran interessiert, was sie pro
Hausbesuch bekommen, son-
dern an der Summe. „Das ist
eine Mischkalkulation“, so
Herzinger. Dr. Dieter Conrad,
Vorsitzender des Hausärzte-
verbands Hessen, wider-
spricht. Natürlich müsse ein
Arzt wissen, was er für welche
Leistungen bekommt. Der nie-
dergelassene Hausarzt gibt un-
umwunden zu, seine Hausbe-

suche drastisch reduziert zu
haben. „Mir werden nicht mal
die Kosten voll erstatten“, klagt
er über das Wegegeld von pau-
schal drei Euro. Außerdem
könne er keine Leistung ab-
rechnen, während er nicht
selbst in der Praxis ist. „Wenn
ich zu Hausbesuchen unter-
wegs bin, ist meine Praxis des-
halb geschlossen.“ 

Das Nachsehen haben die
Patienten, vor ältere Men-
schen, die nicht mehr mobil
sind. Früher habe er seine älte-
ren Patienten alle zwei Wo-
chen zu Hause untersucht,
auch um zu sehen, ob sie medi-
kamentös richtig eingestellt
sind. „Jetzt komme ich nur
noch alle vier Wochen oder in
Notfällen“, so Dr. Conrad. 

Ein System, das kaum
jemand versteht

Vereinigung der Ärzte rechnet in Punkten ab

pak. WIESBADEN „Die Sys-
tematik geht nicht vom gesun-
den Menschenverstand aus“,
sagt Silvia Herzinger, Spreche-
rin der Kassenärztlichen Verei-
nigung Hessen (KV). Sie
spricht von der Abrechnung
der Arzt-Honorare. Es ist tat-
sächlich kompliziert und vor
allem undurchsichtig. Für je-
den Patienten gibt es eine so
genannte Fallpauschale. Das
heißt: Unabhängig davon, wie
oft der Patient im Quartal
kommt, der Arzt bekommt im-
mer die Summe zwischen 30
und 40 Euro. Die Höhe der
Fallpauschale hängt davon ab,
ob der Arzt etwa Augenarzt,
Orthopäde oder Hausarzt ist.
Einige Leistungen bekommt
der Arzt zusätzlich vergütet.
Jedoch muss er gleichzeitig im
vorgeschriebenen Budget blei-
ben. Und auch die Zahl der
Patienten darf eine bestimmte
Anzahl – in der Regel um die
1000 pro Quartal – nicht über-
schreiten. Sind es mehr Patien-
ten, bekommt der Arzt für de-
ren Behandlung kein Geld
mehr. 

Selbst wenn ein Arzt im Vor-
feld wüsste, wie viele Patienten
er im Quartal behandelt, weiß
er nicht, was er verdient. Denn

die KV, die als Standesorgani-
sation die Abrechnung für die
niedergelassenen Ärzte über-
nimmt, rechnet die erbrachte
Leistung zunächst in Punkte
um. Erst nach dem Quartal ist
klar, was ein Punkt in Geld
wert ist. Denn das Budget, das
der KV zum Verteilen zur Ver-
fügung steht, wird mit Hilfe des
Punktesystems auf alle Ärzte
verteilt. Durch ein neues Ab-
rechnungssystem, das nicht
richtig funktionierte, mussten
die Ärzte zuletzt ein Jahr war-
ten, um genau zu wissen, wie
hoch ihre Honorare sind.

Unternehmerisches Risiko
Steuerlich gelten Ärzte als

Freiberufler. Sie müssen sich
selbst versichern und ihr Per-
sonal bezahlen. Obwohl Ärzte
das unternehmerische Risiko
tragen, sind sie in der Aus-
übung ihrer Tätigkeit be-
schränkt. Sie werden nicht
nach Leistung, sondern pau-
schal pro Patient bezahlt. Der
Vorsitzende des Hausärztever-
bands Hessen, Dr. Dieter Con-
rad, fordert eine Anhebung des
pauschalen Fallwerts für Haus-
ärzte von derzeit unter 40 Euro
auf 75 Euro im Quartal. 

Hausärzte unter Druck
Von 2003 bis Ende 2006 ist
die Zahl der Hausbesuche
hessenweit von 561 000 auf
400 000 im Quartal zurück-
gegangen. Offenbar haben
die Hausärzte ihre Patienten-
besuche stark reduziert.
Grund dafür sind die niedri-
gen Pauschalen, die Ärzte für
die Untersuchung zu Hause
erhalten. Mit durchschnittlich
16 Euro und etwa drei Euro
Wegegeld wird der erste
Hausbesuch entlohnt. Sollte
ein zweiter Hausbesuch im

Quartal folgen, wird noch we-
niger gezahlt: Ein Neurologe
in Wiesbaden erhielt nur 7,26
Euro für seine Hausbesuche.
Die Folge: Die Ärzte kommen
zunehmend nur noch in Not-
fällen. Ältere Menschen, die
nicht mobil sind, haben das
Nachsehen. Alle niedergelas-
senen Ärzte stehen unter
dem Kostendruck. Verschrei-
ben sie zu viele Arznei- oder
Heilmittel, drohen Regress-
forderungen, die in die Hun-
derttausende gehen können. 
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Massagen auf Rezept sind eine Seltenheit. Foto: dpa

Warum Sie keine Massagen
verschrieben bekommen

Für Ärzte gelten pro Patient Richtgrößen bei Heilmitteln und Arzneien

pak. WIESBADEN Ihr Rü-
cken ist verspannt? Ihre Schul-
tern schmerzen bereits, ohne
dass Sie sich überhaupt rüh-
ren? Natürlich gehen Sie zum
Arzt, zum Orthopäden. Aber
glauben Sie nicht, dass Sie so
ohne weiteres Massagen oder
Krankengymnastik verschrie-
ben bekämen. Ärzte müssen
beim Verschreiben solcher
Heilmittel sehr zurückhaltend
sein, denn sie müssen sich bei
Rezepten für Medikamente
und Heilmitteln (Kranken-
gymnastik, Massagen, Badeku-
ren) an vorgegebene Richtgrö-
ßen halten. Der Orthopäde
darf also pro Patient im Quar-
tal nur 22,33 Euro verschrei-
ben. Wenn Sie also doch in den
Genuss einer verschriebenen
Massage kämen, dürfen andere
keine bekommen. Verordnet
Ihr Arzt beispielsweise zehn
Massagen, die zusammen 500

Euro kosten, müssen 22 andere
Patienten leer ausgehen. Denn
für sie ist dann kein Budget
mehr da. Da davon auszuge-
hen ist, dass die Mehrzahl der
Patienten eine Heilmittel-Be-
handlung bräuchte, kann das
System kaum aufgehen.

Für Arzneimittel hat der Or-
thopäde pro Quartal und Pati-
ent übrigens nur 3,81 Euro zur
Verfügung. Mit Medikamenten
ist also auch nicht viel zu ma-
chen. Aber Salben zur äußerli-
chen Anwendung dürfen oh-
nehin nicht mehr verschrieben
werden. 

Zu Ihrem Hausarzt brauchen
Sie übrigens auch nicht zu ge-
hen, um eine Massage ver-
schrieben zu bekommen, er hat
für Heilmittel pro Patient nur
5,68 Euro zur Verfügung. Da-
für darf er Medikamente in Hö-
he von 40,48 Euro, bei Rent-
nern in Höhe von 138,74 Euro

verschreiben. Das hört sich zu-
nächst viel an, ist aber wenig,
wenn eine Praxis viele Schwer-
kranke betreut. Medikamente
für Krebs-, Parkinson- oder
Aidskranke kosten monatlich
jeweils Hunderte von Euro. 

Ein Hausarzt mit vielen
schwer und chronisch Kran-
ken ist der Gelackmeierte.
Wenn er seine Richtgrößen
überschreitet, erwarten ihn Re-
gressforderungen, wie etwa ei-
nem Niedernhausener Arzt,
dem 300000 Euro als Nachfor-
derung drohten – wir berichte-
ten. Ärzte können schwerkran-
ke – also teure – Patienten, nur
bedingt kompensieren. Sie
brauchen eigentlich viele an-
dere – billigere – Patienten, die
den Schnitt für die Arzneikos-
ten senken. Jedoch wird den
Ärzten vorgeschrieben, wie
viel Patienten sie pro Quartal
maximal behandeln dürfen. 

Kommentar

Es geht um Menschen!

Von
Patrick
Körber

Würden Hausärzte nur
betriebswirtschaftlich den-
ken, ließen sie Hausbesuche
ganz bleiben. Im Durch-
schnitt 16 Euro Honorar für
einen Hausbesuch sind lach-
haft, wenn es denn zum
Lachen wäre. Wenn ein
Handwerker zum Kunden
nach Hause kommt, etwa
um die Waschmaschine zu
reparieren, kostet das pro
Stunde rund 50 Euro.
Kommt der Handwerker im
selben Quartal ein zweites
Mal, etwa um den neuen
Geschirrspüler zu montie-
ren, verlangt er wieder 50
Euro pro Stunde. Der Haus-
arzt bekommt für den zwei-
ten Besuch weniger als für
den ersten, für den er wie
bereits gesagt nur durch-
schnittlich 16 Euro
bekommt. 

In unserem Gesundheitssys-
tem sind kranke Menschen
offenbar weniger wert als
Haushaltsgeräte. Bei einem
Handwerker ist es völlig ein-
sichtig, dass er mindestens
50 Euro nehmen muss, um
auf seine Kosten zu kom-
men. Dass aber auch ein
Arzt Geld verdienen muss,
um sich zu ernähren, um
seine medizinischen Geräte
abzubezahlen und seine
Arzthelferinnen zu entloh-
nen, ist noch nicht ins gesell-
schaftliche Bewusstsein
gerückt. 

Letztlich ist aber nicht nur
der Arzt, sondern vor allem
sind die Patienten die Leid-
tragenden. Ältere, nicht
mobile Menschen und

Eltern mit kranken Kindern
sind darauf angewiesen, dass
der Arzt zu ihnen kommt.
Wer krank und gebrechlich
ist, kann sich nicht wehren,
sondern nur auf einen hilfs-
bereiten Arzt hoffen. Denn
um Geld zu verdienen,
kommt der Doktor nicht. 

Die niedergelassenen Ärzte
sind ja auch in der Regel
hilfsbereit. Aber dass das
Gesundheitssystem den
Ethos der Mediziner rück-
sichtslos ausnutzt, weil es
sich darauf verlässt, dass der
Arzt seine Patienten im Not-
fall nicht hängen lässt, ist
nicht zu akzeptieren. Ärzte
müssen als Freiberufler
betriebswirtschaftlich rech-
nen, müssen sich aber
gleichzeitig an Budgets wie
Richtgrößen für Arzneien
und Heilmittel, Fallpauscha-
len und an die vorgegeben
Fallzahlen halten. Wenn sie
es nicht tun, drohen Regress-
forderungen, die in die Tau-
sende gehen können. Rück-
forderungen, die eine Praxis
die Existenz kosten können.
Leistung lohnt für Ärzte
nicht. Sie dürfen nicht mal
selbst entscheiden, wie viele
Patienten sie behandeln.

Noch scheint unsere
Gesundheitsversorgung gut
zu funktionieren. Aber der
Schein trügt, erste Risse zei-
gen sich: Schwerkranken
Patienten, die sie bitter nötig
haben, wird der Zugang zu
Medikamenten erschwert.
Fachärzte nehmen weniger
Termine an, mit der Folge,
dass Patienten teils Monate
auf eine Behandlung warten
müssen. Ärzte müssen mit
Rücksicht auf ihr Budget
bereits chronisch kranke
Menschen ablehnen. Das
Problem wird zunehmen.
Die ersten Ärzte treten
bereits die Flucht ins Aus-
land an, wo sie mehr verdie-
nen. 

Der Milliardentopf
KV braucht viel Personal in Verwaltung

pak. WIESBADEN Rund
zwei Milliarden Euro bewegt
die Kassenärtztliche Vereini-
gung Hessen jährlich. Es ist
ihre Aufgabe, das Geld auf ihre
11500 Mitglieder – Ärzte und
Psychotherapeuten – zu vertei-
len. Die KV übernimmt die Ab-
rechnung für die Ärzte, inner-
halb der gesetzlich vorgegebe-
nen Budgets Gleichzeitig ist
die KV Interessenvertretung
der Ärzte gegenüber der Politik
und Krankenkassen. Auch für
die Sicherstellung von Bereit-
schaftsdiensten ist die KV
zuständig. Immer wieder kom-
men vonseiten der Politik For-
derungen, die KV abzuschaf-
fen. So ist Bundesgesundheits-
ministerin Ulla Schmidt der
mächtige Verwaltungsapparat

der KV ein Dorn im Auge. In
der Tat verfügt etwa die KV
Hessen über eine Vielzahl an
Mitarbeitern: 860. Das heißt
auf 13 Ärzte kommt ein Mitar-
beiter der KV. Dennoch betont
die KV ihren „niedrigen“ Ver-
waltungsanteil von 3,0 bis 4,6
Prozent. In der Kritik stand in
der Vergangenheit auch die
Vergütung des zweiköpfigen
Vorstands. Beide bekommen
jährlich je 220000 Euro und
einen Dienstwagen zur priva-
ten Nutzung. Auch aus Reihen
der Ärzte gibt es Kritik. Zuletzt
mussten sie ein Jahr auf ihre
Abrechnung warten, weil das
neue Abrechnungssystem der
KV nicht funktionierte. 

■ www.kv-hessen.de
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