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Meine sehr geehrten Damen und Herren,

die Kassenarztliche Bundesvereinigung und die RHON-KLINIKUM AG wollen
neue Wege aufzeigen, wie die Leistungsfahigkeit unseres solidarischen
Gesundheitssystems fir eine alternde Gesellschaft zukunftsfest gestaltet werden
kann. Die Weichen hierfir miussen jetzt gestellt werden. Die Gruppe der Uber 80-
jahrigen wird sich bis 2050 nahezu verdreifachen. Damit wachsen die Anspriche
der Bevolkerung an eine gute Versorgung. Zugleich wird die Solidaritat einer
immer kleineren Zahl junger Menschen mit mehr Alteren auf die Probe gestellt.
Wir sind uns einig, dass in der engeren Zusammenarbeit des ambulanten und
stationdren Bereichs der Schlissel zur kinftigen Sicherung einer hochwertigen,
wohnortnahen, flachendeckenden Versorgung der Bevélkerung liegt. So wollen
wir bei gleichem Budget mehr und bessere Medizin fur alle Patienten moglich
machen.

Wir wollen im Dialog mit allen interessierten Arzten — niedergelassenen Haus-
und Fachérzten, Medizinern aus MVZ und Kliniken — neue Ldsungen fiur eine
hochwertige Patientenversorgung  von morgen  entwickeln. Diese
Zusammenarbeit setzt den Mut zur Veranderung und den Willen zum
Briickenschlag zwischen den Sektoren voraus. Darin sind wir uns mit der KBV
einig. Die RHON-KLINIKUM AG baut seit 2004 MVZ an ihren Kliniken auf. Wir
haben aus dieser Erfahrung eine wichtige Lehre gezogen. Unser vernetztes
Gesundheitswesen lebt von einem gemeinsamen Verstandnis Uber
Behandlungsprozesse. Daher wollen wir als Klinikbetreiber die ,Welt der
ambulanten Versorgung“ noch besser verstehen lernen. Umgekehrt sind wir zur
Teilhabe an unserer Medizin- und Managementkompetenz bereit. Miteinander

kann es gelingen, passgenaue regionale Versorgungskonzepte zu entwickeln.

Fur uns sind die Arzte die eigentlichen Briickenbauer. Egal ob sie stationar oder
ambulant arbeiten, verbindet sie etwas ganz Wesentliches: Sie sind zusammen
mit den Pflegekraften dem Patienten und seinen Bedurfnissen am néchsten. Mit
der wachsenden Nachfrage nach guter Medizin stehen die ambulant tétigen
Arzte genau wie wir immer Ofter vor der Frage, wie wir das medizinisch Mogliche
bei begrenzten Mitteln fir alle Menschen verfigbar machen kénnen. Wir setzten

auf den optimalen Einsatz vorhandener Mittel und die Ausschépfung von
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Rationalisierungspotenzialen. In der Verzahnung der Sektoren werden auf3erdem
die Moglichkeiten fiir die Arzte erweitert, ambulant und stationar zu arbeiten und
moderne Diagnostik- und Therapieverfahren einzusetzen. Hier sehe ich auch
Ansatzpunkte zur Entwicklung sektorubergreifender Qualitatsindikatoren. Unsere
Zusammenarbeit lebt vom Engagement zukunftsoffener Arzte. Dabei steht auRRer
Frage, dass die arztliche Unabhangigkeit per se oberstes Gebot ist, um gute

Medizin zu garantieren und Patienten durch hohe Qualitéat zu Giberzeugen.

Wir werden gemeinsam mit KVen, Kliniken, Arzten in MVZ und Praxen regionale
Pilotprojekte in verschiedenen Bereichen entwickeln. Dazu von meiner Seite vier
Beispiele: Wir wollen unsere regionalen Erfahrungen mit Fort- und
Weiterbildungsangeboten — etwa im Bereich der Allgemeinmedizin — in die
Kooperation einbringen, um so niedergelassenen Arzten gerade im landlichen
Raum neue Perspektiven zu bieten. Wir wollen unser Wissen zur Verflgung
stellen, wie durch die gemeinsame Nutzung medizinischer Infrastruktur im
ambulanten und stationdren Bereich Doppelvorhaltungen von Geraten verhindert
werden koénnen. Durch die Vernetzung von Versorgungseinrichtungen gelingt es,
hochwertige Medizin zu den Patienten zu bringen. Wir haben mit unserem Tele-
Portal-Konzept einen Ansatz entwickelt, der es Patienten tber telemedizinische
Losungen ermdglicht, auch in landlichen Gebieten Zugang zur High-End-Medizin
zu erhalten. Wir sind uns mit der KBV einig, dass die wissenschaftliche
Versorgungsforschung und -lehre gestéarkt werden mussen und werden unsere
Vorstellungen und Erfahrungen als Betreiber von drei Universitatskliniken

engagiert in den Expertenkreis einbringen.

Wir sind bereit, gemeinsam neue Wege fir unsere solidarische
Gesundheitsversorgung zu gehen und sehen diese Zusammenarbeit als ,offene
Allianz der Leistungstrager® an. Mit Nachdruck begrif3en wir die Mitwirkung

weiterer Partner an dieser Kooperation.

Vielen Dank.



