Thema: Hausar ztver sorgung
Fakten:

Praxensterben und Uberalterte Hausérzteschaft (20% der Hausérzte in

Bayern sind tiber 60 Jahre alt); geringe Bereitschaft zur Niederlassung
junger Kollegen im landlichen Raum;

steigende Fixkosten und sinkende Einnahmen bei unverhaltnismaiiger
Blrokratie und einer fast 24-stlindigen Bereitschaft;

V ersorgungsengpasse in Oberfranken, der Oberpfalz und Niederbayern;
Position der FW:

Verbesserung der gesundheitspolitischen Rahmenbedingungen nétig;
Geldstrome miissen wieder dort ankommen, wo die Leistung erbracht wird;

Gewadhrlestung einer flachendeckenden Hausarztversorgung;
Versorgungssicherheit bel |ebensbedrohlichen Krankheiten;

Erhalt der hausarztlichen, wohnortnahen Versorgung kranker Menschen;
Hausbesuche bettlagriger Patienten missen weiterhin moglich sein;



Hausarzt als |ebenslanger Begleiter fir alle Bevolkerungsschichten; positiv
Im Sinne einer ganzheitlichen Behandlung;

mehr Mitspracherecht fur den Birger, wie und wo er im Krankheitsfall
behandelt wird,;

angemessene Facharztversorgung im landlichen Raum;

Sicherstellung einer auskommlichen Honorierung fir alle Kassenarten;
derzeitige Budgetierung und das Punktesystem sind ungeeignet, da damit
der Arzt statt der Krankenkasse das Krankheitsrisiko trégt;

bessere V erzahnung von hausarztlicher, fachérztlicher und stationérer
Behandlung nétig;

kommunal e Krankenhduser miissen eine gesellschaftspolitische Grund-
aufgabe bleiben; FW sind gegen zunehmende Privatisi erungstendenzen und
Borsennotierungen;

Perspektiven fur niederge assene Arzte mit einer Praxis vor Ort; keine
Benachteiligung gegentiber ,, Polikliniken*, ,MVZ*, u.a;



