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WIENS ARZTE HABEN IHRE
H~WUNSCHLISTE AUS DEM
TRAUMBUCH® gekiirzt und WGKK-
Obmann Franz Bittner machte die letzten
Reserven locker. Der Abschluss kann sich
sehen lassen. Die Allgemeinmediziner
bekommen 5,2% als Fallwertsteigerung
(entspricht 1,78 Euro pro Fall und Quartal),
die Fachirzte heuer 2,5% und 2007 2,1%,
die technischen Ficher Einmalzahlungen: je
1 Million Euro Radiologen und Laborfach-
drzte, die Physikalisten 400.000 Euro.

Abschluss Wien —
die Hintergrunde

Lesen Sie, wie und warum es doch noch zur Einigung
kam, jewelils aus der Sicht der Verhandlungsteilnehmer
Dr. Norbert Jachimowicz und Franz Bittner.

»,Da stand sogar ein Streik im Raum

wie in Deutschland*

Dr. NORBERT
JACHIMOWICZ

Kurienobmann-Stellvertreter der
niedergelassenen Arzte der
Wiener Arztekammer

DIE ERSTE RUNDE begann im Septem-
ber. Wir — Prisident Dorner, Kurien-
obmann Steinhart, Rolf Jens, Helga Azem
und ich legten kein Forderungs-, sondern
nur ein Angebotspapier vor. Es wurde als
»Wunschliste aus dem Traumbuch® apos-
trophiert, sollte aber dem enormen Nach-
holbedarf gerecht werden. Gewiinscht
haben wir uns unter anderem die Honorie-
rung neuer Leistungen wie etwa der Spiro-
metrie, aber auch des Spitalsentlassungs-
managements und von Telefonvisiten.

Die Kassenvertreter errechneten daraufhin
Mehrkosten zwischen 30% und 50%. Das
Gegenangebot lautete 0,9% auf die Tarife

und war inakzeptabel. Bittner rechnete die
Gesamtkosten mit moglicher Steigerung
der Inanspruchnahme usw. aus und kam
auf 2,5% innere Fallwertsteigerung. Wir
hitten also lediglich mehr Geld fiir noch
mehr Leistung erhalten. Das ist wohl noch
bei keiner Kollektivvertragsverhandlung
ein Thema gewesen ...
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In der Folge gab es einige Runden lang
immer dasselbe Spielchen: Bittner prisen-
tierte uns immer neue Modelle mit immer
genau demselben Resultat: 0,9%. Den All-
gemeinmedizinern wurden einmal 3,9%
angeboten, falls sich die Fachirzte mit 0,3%
und die technischen Ficher mit 0% begniigt
hitten. Natiirlich mussten wir ablehnen.
Alle anderen Varianten bewegten sich in
einem geschlossenen System: 0,9% in
jeweils anderer Verpackung. Bis wir Anfang
Dezember noch vor dem Mittagessen auf-
standen und gingen. Es sollte keine weiteren
Verhandlungen geben, falls nicht ein wirk-
lich neues Angebot gemacht wurde. Eine
Befragung unter den Kolleginnen und Kol-
legen, ob sie mit 0,9% einverstanden wiren,
brachte eine klare Ablehnung von 80%.

Bis zum 13. 2. herrschte sozusagen Funk-
stille. Dann fidelte Prisident Dorner ein
Dinner fiir sechs ein: mit ihm, Kurienob-
mann Steinhart und mir auf unserer sowie
mit Bittner, Generaldirektor Brenner und
dessen Stellvertreter Zink auf der anderen
Seite. Bittner beteuerte wieder, kein Geld
zu haben. Wir entgegneten, dass er auch
kiinftig keines haben werde. SchlieBlich
erzielten wir eine Anniherung.

Wir verdichteten unsere Forderungen und
wollten 4,5% Tariferhohung fiir alle und
den Wegfall aller Limits zur ldngst filligen
Abgeltung von Kostensteigerung und
Inflationsrate.

Vereinbart wurde ein neues Angebot, das
am 23. 2. gelegt wurde. Da stand sogar ein
Streik im Raum wie in Deutschland. Aus-
gehend von der Dorner-ldee mit einer
Zubesserung von 2 Euro wurde schlieBlich
eine Losung erreicht, mit der wir alle
leben kdnnen.

»Das Ergebnis schlieBt eine
klare Aufwertung der Hausarzte mit ein.*

FRANZ BITTNER

Obmann der Wiener
Gebietskrankenkasse (WGKK)

MEIN GRUNDTENOR war immer, den
Hausirzten in Wien héhere Bedeutung zu
geben. Das ist nicht immer nur eine Frage
des Geldes. Wenngleich auch uns klar ist,
dass die Hausirzte durch die e-card Ein-
bufien hinnehmen miissen. Wir wollten
z.B. fiir das Disease-Management Diabe-
tes die Hausirzte ins Boot bekommen. Ich
habe dazu zunichst mit Praktikern an der
Front ohne Kammer gesprochen: Wiirt ihr
bereit, euch um eure Patienten schon im
Spital zu kiimmern, eventuell Visiten zu
machen? Es hat durchwegs positive Reak-
tionen gegeben. SchlieBlich kam die
Zustimmung der Arzteverhandler. Wir
miissen nun natiirlich Details ausarbeiten,
was letztlich machbar ist und was nicht.
Man kann sogar eventuell iiber neue Tarif-
forderungen reden.

Unser Anliegen war und ist es, mit dem
vorhandenen Geld verniinftig umzugehen.
Da wird es Gespriche auch mit der Stadt
Wien geben, die sich an Projekten beteili-
gen konnte. Uber die Landesgesundheits-
plattform lieBe sich vielleicht auch noch
Geld aufstellen.

Fiir die einzelnen Fachgruppen miissen
allenfalls Punktewerte veriindert werden,
damit Fachirzte mit sinkender Frequenz
(wie Augenirzte oder Neurologen) nicht
unter die Rider kommen. Es wird auch zu
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beobachten sein, wie sich der innere Fall-
wert veridndert.
[nsgesamt geben wir jedenfalls heuer
etwas mehr als 14 Millionen Euro aus, im
nichsten Jahr 11.8.
Mit dem Ergebnis bin ich zufrieden, weil
es eine klare Aufwertung der Hausirzte
mit einschlieft, die gerade in der Stadt
eine starke soziale Funktion haben.
Hat das Geriicht, wonach Franz Bittner bei
einem Regierungswechsel als ministrabel
gehandelt wird, zum Abschluss beigetra-
gen? Nein, ausgeschlossen! Ich hatte mich
sogar schon auf einen vertragslosen
Zustand eingestellt ...

Dr. Wolfgang Exel

Ihre Meinung an:
Dr. Wolfgang Exel,
wolfgang.exel@kronenzeitung.at
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